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Uwiezieni w sieci — temperamentalne
| osobowosciowe predyspozycje
uzaleznienia od Internetu

Trapped in the web: temperament and personality traits
predisposing for Internet addiction

Abstract

The number of Internet users grows every year, making up 69% of the society in 2019. This fact brings about the
appearance of new forms of cyber threats and the development of phenomenons, which are becoming a burden
of the information society — Internet and electronic devices addictions. Due to the lack of a clear definition of
the Internet addiction disorder it is very difficult to estimate its actual prevalence and to understand the psycho-
pathological mechanisms which predispose to its occurrence. Studies on Internet addiction conducted until now
focused mostly on the aspect of cognitive functions and social predispositions. This indicates an urgent need for
thorough research on the topic of personality and temperament traits associated with this problem, what was
addressed in this paper. Moreover, the development of the addiction, as well as the most recent therapeutic

approaches and their effectiveness were considered.
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Wstep

Internet jest obecnie nieodtgcznym elementem naszej
cywilizagji, ktéry, zaspokajajac niemal wszystkie potrzeby
czfowieka, staje sie najciekawszym produktem niepodzie-
lonego $wiata. Zaczyna by¢ traktowany jak srodowisko
zycia, jest areng autoprezentacji, miejscem umozliwia-
jacym rozwijanie wiezi miedzyludzkich i formowanie
zbiorowosci. Od narodzin Internetu, datowanych na 29
pazdziernika 1969 roku, gdy zostata przeprowadzona
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pierwsza zdalna transmisja danych, Internet rozwija sie
z nieprawdopodobng predkoscig [1]. W poczatkowych
latach jego istnienia naukowcy przewidywali, ze bedzie
niést ogromne zagrozenia, powodujac gtdwnie aliena-
cje. Wraz z jego rozwojem zaczat jednak dominowac
poglad utozsamiajacy sie¢ z nowym srodowiskiem zycia.
Wedtug raportu CBOS co roku znaczgco wzrasta liczba
uzytkownikéw Internetu: podczas gdy w 2002 roku byto
to 17% spoteczenstwa, w 2010 roku juz 51%, natomiast
najnowsze wyniki badan méwig o 69% w 2019 roku.
O aktywnosci on-line decyduje przede wszystkim wiek,
w nastepnej kolejnosci wyksztatcenie. Najmniej uzyt-
kownikéw Internetu jest wsrod osob z wyksztatceniem
podstawowym, najwiecej z wyzszym. Prawdopodobien-
stwo korzystania z sieci determinuja réwniez aktywnos¢
zawodowa i miejsce zamieszkania w duzym miescie —
powyzej 100 tys. ludnosci [2].
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Uzywanie Internetu jest nieuniknione, natomiast jego
naduzywanie moze prowadzi¢ do konsekwencji w sfe-
rach emocjonalnej, poznawczej i spotecznej. Z tego
powodu znajomos¢ zjawiska oraz kryteridéw jego roz-
poznawania moze pomdc W wyznaczeniem granicy, po
przekroczeniu ktorej uzytkownicy Internetu narazeni
sq na szkody zwigzane z pojawieniem sie mechanizmu
uzaleznienia.

Dotychczasowe badania nad uzaleznieniem od Internetu
obejmowaty w gtownej mierze kwestie funkcjonowania
poznawczego oraz ocene predyspozycji spotecznych.
Wskazuje to na pilng potrzebe dostarczenia rzetelnych
badan ukazujacych predyspozycje temperamentalne.
Wymiernym efektem znalezienia korelacji pomiedzy
wystepowaniem uzaleznienia od Internetu a cechami
osobowosci bytaby mozliwos¢ stanowienia polityki
przeciwuzaleznieniowej i dziatan z zakresu zdrowia
publicznego w zakresie wczesnej prewencji uzaleznien.
W niniejszej pracy zwrécono szczegdlng uwage na
przyblizenie cech temperamentu zwiekszajacych ryzyko
natogowego korzystania z sieci.

Rozpowszechnienie uzaleznienia

Przemiany w strukturze spofeczenstwa, obecnie zwanego
informacyjnym, staty sie podstawa do podejmowania
strategicznych decyzji zaréwno spotecznych, jak i poli-
tycznych. Powstat zaawansowany sektor nowoczesnych
ustug, a sam Internet zostat rozwiniety tak bardzo, ze
korzystanie z niego jest mozliwe w zasadzie zawsze
i wszedzie. Wptywa to na pojawianie sie nowych form
cyberzagrozen oraz rozwoj zjawiska, ktére staje sie
patologiag spoteczenstwa informacyjnego, mianowicie
uzaleznienia od Internetu i elektronicznych srodkow
przekazu (mediéw elektronicznych).

Ocena nasilenia zjawiska uzaleznienia jest bardzo trud-
na ze wzgledu na dynamiczny rozwoj sieci. W 2016
roku CBOS raportowat o niepokojgco wysokim odsetku
miodziezy przejawiajacej niski/lumiarkowany (21%) oraz
wysoki (4%) poziom ryzyka uzaleznienia od Internetu [3].
W badaniach przeprowadzonych przez Pawtowska
i Potembska [4] w 2011 roku wykazano, ze 6% przeba-
danych oséb ptci meskiej i 2,6% ptci zenskiej natogowo
korzysta z Internetu. W kolejnych badaniach dotyczacych
miodziezy i mtodych dorostych 13,06% oséb ponizej 24.
roku zycia okazato sie zagrozone, a 2,08% uzaleznione
od sieci [5]. W 2015 roku przeprowadzono badania
wsrdd studentow, ktérych wyniki wykazaty, ze ponad
30% o0s6b prezentuje symptomy uzaleznienia od In-
ternetu, a ponad potowa, osiggajac wyniki przecietne,
znalazta sie w grupie oséb zagrozonych natogiem [6].
Krajewska-Kutak i wsp. [7] przeprowadzili badania doty-
czace studentéw pielegniarstwa, z ktérych wynika z ko-

lei, ze objawy uzaleznienia dotyczg ponad 1/10 grupy,
a potowa z nich wykazuje cechy zespotu abstynencyjnego
po ograniczeniu dostepu do sieci. W 2016 roku wyniki
badan obejmujacych studentédw nauk spotecznych i hu-
manistycznych w Lublinie ujawnity, ze 4,3% studentek
oraz 6,3% studentéw przejawia wysoki poziom objawdw
problematycznego uzywania Internetu [8].

Dane epidemiologiczne z roku na rok stajg sie coraz
bardziej niepokojace, a pojawiajace sie opisy przypadkéw
zwracaja uwage na pilng potrzebe objecia szczegdlng
uwaga 0séb z grupy ryzyka. W 2015 roku Sachdeva i Ro-
hit [9] opisali przypadek dwdch braci, 19- i 22-letniego,
zmagajacych sie ze znaczacym problemem uzaleznienia
od Internetu — w szczegdlnosci od gier internetowych.
Z biegiem czasu mezczyzni zaczeli spedzac przed kom-
puterem do 18 godzin dziennie, nie dbajac o higiene
i wyzywienie. Bracia oprécz nieprzyjmowania positkéw,
wyprdzniania sie w dowolnych miejscach, znecali sie nad
rodzicami i nie reagowali na sytuacje zagrozenia, takie
jak incydenty grabiezy w mieszkaniu.

Kryteria rozpoznawania

Miedzynarodowe klasyfikacje, takie jak klasyfikacja
zaburzen psychicznych Amerykanskiego Towarzystwa
Psychiatrycznego (DSM-5, Diagnostic and Statistical
Manual of Mental Disorders) i Miedzynarodowa Staty-
styczna Klasyfikacja Chordb i Probleméw Zdrowotnych
(ICD-10, International Statistical Classification of Diseases
and Related Problems), nie wyrdzniaja rozpoznania sie-
cioholizmu, mimo ze wiekszos¢ badaczy jest zgodna, iz
sama koncepcja problematycznego uzytkowania Inter-
netu stanowi istnieje i niesie za sobg wiele negatywnych
konsekwencji indywidualnych i spotecznych. Amerykan-
ska DSM-5 jest nowszg klasyfikacjg, powstatg w 2013
roku i cho¢ nie ukazuje uzaleznienia od Internetu jako
zaburzenia, wspomina o zaburzeniu zwigzanym z grami
internetowymi, a jej autorzy podkreslajg potrzebe dal-
szego badania tego zagadnienia. Uzaleznienie od gier
internetowych, z ktérym mozna utozsamiac siecioholizm,
jest rozpoznawane, gdy w ciggu ostatniego roku wystapi
minimum 5 objawdw wymienionych w tabeli 1 [10].
Young [11] zaproponowata kryteria rozpoznawania uza-
leznienia od Internetu, odnoszac sie do charakterystyki
uzaleznien od $rodkéw psychoaktywnych. Wedtug niej
kluczowe dla jego rozpoznawania s3 zaabsorbowanie
grg, kfamstwa i ukrywanie faktu spedzania czasu przed
monitorem, utrata zainteresowan i hobby, wycofanie
spoteczne, zto$¢ w sytuacji niemoznosci grania, wyko-
rzystywanie grania jako sposobu na roztadowanie ztych
emogji oraz kontynuowanie grania pomimo konsekwen-
¢ji. W 2010 roku w Polsce zaproponowano diagnozowa-
nie uzaleznienia od Internetu na podstawie 6 objawow:
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Tabela 1. Proponowane kryteria uzaleznienia od gier internetowych wedtug klasyfikacji zaburzen psychicznych

Amerykanskiego Towarzystwa Psychiatrycznego

1. Zaabsorbowania grami on-line — po zakonczeniu gry osoba uzalezniona mysli o niej, planuje kolejny epizod,

a same gry staja sie najwazniejszg czescia zycia

. Gry jako sposéb na negatywne emocje

O 00 N O Ul B W N

1) silnego pragnienia korzystania z Internetu,

2) rozwoju trudnosci z pohamowaniem sie od logo-
wania do sieci,

3) spadku nastroju zwigzanego z brakiem dostepu do
Internetu,

4) wydtuzania epizodéw korzystania z Internetu
pomimo jego destrukcyjnego wptywu na zycie
uzytkownika,

5) utraty zainteresowan i umiejetnosci wypoczywania,

6) przeznaczenia czasu na czynnosci posrednie zwig-
zane z Internetem [12].

Z powodu braku przyjetej definicji uzaleznienia od

Internetu bardzo trudne jest realne oszacowanie jego

rozpowszechnienia, a takze zrozumienie mechanizméw,

jakie predysponujag do jego powstania. Badacze odwo-
tuja sie najczesciej do uzaleznien od substancji i szukajg
podobienstw, wskazujac na brak kontroli nad zachowa-
niem, poczucie przymusu jego kontynuowania pomimo
szkodliwego wptywu na zycie, ograniczenie rozrywek

i zainteresowan, a takze narastajgce problemy spoteczne

oraz objawy abstynencji i tolerancji.

Temperamentalne i osobowosciowe

czynniki ryzyka uzaleznienia od Internetu

W sSwietle przytoczonych danych dotyczacych rozpo-
wszechnienia zjawiska pojawia sie pytanie, jakie sg
przyczyny sprawiajace, Ze dany uzytkownik Internetu
rozwinie uzaleznienie od sieci. Wsréd czynnikow ryzyka
rozwoju uzaleznienia od Internetu mozna wyréznic in-
trapersonalne oraz interpersonalne [13]. Perspektywa in-
terpersonalna skupia sie na relacjach w rodzinie, gtéwnie
relacji rodzic—dziecko. Uzaleznieni czesciej s w konflikcie
z rodzicami lub innymi cztonkami rodziny oraz zgtaszajg
problemy w komunikagji z rodzicami [14]. Podkresla
sie rébwniez znaczenie braku wsparcia spotecznego.
Zachwianie relacji spotecznych w rzeczywistym zyciu
przektada sie na poszukiwanie uwagi, aprobaty i poczu-

. Objawy odstawienia zwigzane z niemoznoscig grania

. Kontynuacja natogu mimo probleméw psychospotecznych

. Tolerancja — osoba uzalezniona zwieksza ilos¢ czasu poswiecanego grom
. Nieudane proby kontrolowania korzystania z gier komputerowych
. Utrata poprzednich zainteresowan na rzecz gier komputerowych

. Oszukiwanie bliskich, terapeutéw i otoczenia na temat ilosci czasu przeznaczanej na gre

. Negatywny wptyw na relacje miedzyludzkie, prace, nauke lub kariere

cia przynaleznosci w spotecznosciach internetowych [15].
Ponadto, wykazano zwigzek pomiedzy niesmiatoscig oraz
lekiem spotecznym a uzaleznieniem od sieci [16, 17].
Osoby z zahamowaniami lub deficytami spotecznymi
maja tendencje do preferowania komunikacji on-line od
interakcji osobistej ze wzgledu na zmniejszone ryzyko
konfrontacji i bezposrednich kontaktéw z druga osobg
[18]. Niektére wyniki badan podkreslajg aspekt kom-
pensacyjny przebywania on-line jako strategie radzenia
sobie z przejsciowymi problemami zyciowymi. Strategie
unikania, w tym zjawisko eskapizmu, wywotane zbyt
duzym napieciem spowodowanym stresem psychospo-
tecznym, moga by¢ powodem zaangazowania w aktyw-
noscifagodzace napiecie, w przeciwienstwie do strategii
ukierunkowanych na rozwigzanie problemu [19].
Problematyczne korzystanie z réznych aplikacji inter-
netowych przyczynito sie do badan nad specyficznymi
zachowaniami opartymi na przebywaniu on-line. Grif-
fiths [20] argumentowat prawie dwie dekady temu, ze
problematyczne korzystanie z Internetu powinno by¢
uwazane za termin ogdlny, poniewaz wiekszos¢ oséb
nadmiernie korzystajacych z Internetu ma uzaleznienia
w, a nie od sieci — jest ona narzedziem do realizowa-
nia okreslonych zachowan on-line. Wedtug Young [21]
szkodliwe uzywanie Internetu obejmuje: szkodliwe
granie, szkodliwe zaangazowanie seksualne, nadmier-
ne poszukiwanie informacji powodujace przecigzenie
informacyjne, kompulsywne zachowania, na przyktad
kupowanie oraz nadmierne i szkodliwe zaangazowanie
spofeczne.

W zaleznosci od typu aktywnosci realizowanej on-line
dotychczasowe badania dotyczace psychologicznych
czynnikdw ryzyka skupiaty sie na réznicach indywidual-
nych w zakresie temperamentu i osobowosci. Dotychczas
przeprowadzone badania opierajg sie na koncepcjach,
ktore maja rézny zakres teoretyczny. Najczesciej wykorzy-
stywane w badaniach modele to czynnikowa koncepcja
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Eysencka [22], psychobiologiczny model temperamentu
Cloningera [23] oraz piecioczynnikowy model osobowo-
$ci Costa Mc Crae [24].

Rézne formy aktywnosci on-line sktaniaja do poszukiwa-
nia charakterystycznych dla nich korelatéw osobowoscio-
wych. Wang [25] zaprosit 920 losowo wybranych ucz-
niow szkét srednich do udziatu w badaniu poszukujgcym
zwigzkéw pomiedzy cechami osobowosci opartymi na
modelu Wielkiej Pigtki a zachowaniami uzaleznieniowymi
od réznych dziatan on-line. Kazdy uczestnik, oprocz
wypetnienia kwestionariusza osobowosci, ustosunkowat
sie do skal oceniajgcych uzaleznienie od Internetu, Fa-
cebooka oraz od gier internetowych. Wyniki demonstruja
znaczng réznice w cechach osobowosci zwigzanych
z réznymi dziataniami on-line. W szczegélnosci wyzsza
neurotyczno$¢ i mniejsza sumiennos¢ wykazuja znacza-
ce powigzania z uzaleznieniem od Internetu w ogole.
Neurotyczno$¢ to wymiar obejmujgcy emocjonalne przy-
stosowanie wobec emocjonalnego niezréwnowazenia.
Obejmuje szes¢ komponentdw: lek, agresywng wrogosé,
depresyjnos¢, impulsywnos¢, nadwrazliwosc i nadmierny
samokrytycyzm. Wysoki poziom neurotyzmu oznacza
podatnos¢ na doswiadczanie takich emogji, jak strach,
niezadowolenie, poczucie winy.

Czeste, silne przezywanie negatywnych emogji rzutuje
niekorzystnie na mozliwosci adaptacyjne, co objawia
sie miedzy innymi gorszym radzeniem sobie ze stresem,
trudnoscig w kontrolowaniu popeddéw, nieracjonalnymi
decyzjami. Sumiennos¢ jest wymiarem opisujacym sto-
pien zaangazowania, wytrwafosci, motywacji w dzia-
taniach ukierunkowanych na cel, a jej niskie nasilenie
moze $wiadczy¢ o hedonistycznym nastawieniu do zycia.
Mozna przypuszczad, ze rolg czestego przebywania on-
-line jest tagodzenie przezywania negatywnych emocji.
Analizy wykazaty, ze mniejsza sumiennos¢ jest istotnie
zwigzana z uzaleznieniem od gier, podobnie jak otwar-
tos¢ na doswiadczenie, definiowana jako tendencje do
poszukiwania i pozytywnego wartosciowania doswiad-
czen zyciowych, tolerancja wobec nowosci i ciekawos¢
poznawcza, ktére ujemnie korelujg z poziomem uzalez-
nienia. W profilu oséb uzaleznionych od sieci spotecz-
nosciowych dominuje wysoki poziom neurotyzmu oraz
ekstrawersji — wymiaru charakteryzowanego przez ilo¢
i jakos¢ interakgji spotecznych, poziom aktywnosci i prze-
zywania pozytywnych emocji. Mozna przypuszczac, ze
napiecie wywotane tendencjg do czestego przezywania
negatywnych emocji moze by¢ tagodzone czestg aktyw-
noscig w mediach spotecznosciowych.

Internet pozwala na dowolne stworzenie obrazu siebie
w sieci. Mozliwos¢ ta moze by¢ wykorzystywana przez
osoby o niskiej samoocenie w celu dowartosciowania sie
poprzez kreowanie swojego wizerunku na wzér swojego

ideatu. Mozna zauwazy¢ to na przyktadzie przypadku
opisanego przez Pawtowska [26], w ktérym pacjent kom-
pensuje swoje poczucie niskiej wartosci poprzez two-
rzenie ekstrawertycznego, pewnego siebie, wtadczego
i dominujacego, niezaleznego obrazu siebie w Internecie.
Gtownym celem badania Andreassena i wsp. [27] byto
zbadanie zwigzkdw pomiedzy nadmiernym korzystaniem
z mediéw spotecznosciowych, narcyzmem i poczuciem
wiasnej wartosci. Wyniki pokazaly, ze nizszy wiek, ptec
zenska, brak statego zwigzku, nizsza samoocena i nar-
cystyczne cechy osobowosci sg powigzane z wyzszymi
wskaznikami uzaleznienia. Rezultat badania potwierdza
koncepcje uzalezniajacego korzystania z mediéw spo-
tecznosciowych odzwierciedlajaca potrzebe zaspokojenia
ego (obecnos$¢ narcystycznych cech osobowosci) i prébe
zahamowania negatywnej samooceny. Wyniki wskazuja,
ze kobiety moga miec tendencje do bardziej uzaleznia-
jacego korzystania z dziatan wymagajacych interakgji
spotecznych niz mezczyzni. Potwierdzajg to badania
Verseillié i wsp. [28], w ktorych podkresdla sie réwniez
znaczenie objawdw leku i depresji jako predyktoréow
uzaleznienia. Wynik badania Kircaburun [29] wsréd 752
studentow uzywajacych Instagrama pod katem cech
osobowosciowych wykazat, ze ugodowos¢, sumienno$c
i lubienie siebie (self liking) sa negatywnie zwigzane
z obecnoscig objawéw uzaleznienia. Znaczacym, po-
zytywnym prognostykiem rozwoju uzaleznienia jest
dfugos¢ codziennego czasu spedzanego w Internecie.
Mozna przypuszczad, ze szkodliwe uzywanie mediow
spofecznosciowych stuzy budowaniu zyczeniowego lub
kompensacyjnego obrazu swojej tozsamosci, przez co
w realnym zyciu pojawiajg sie koszty w funkcjonowaniu
psychospotecznym.

Inng szkodliwg aktywnoscig on-line, biorac pod uwage
negatywne skutki w relacjach, a nawet zaburzenia
czynnosciowe, jest problematyczne (nadmierne i nie-
kontrolowane) zaangazowanie w cyberseks. Wyniki
badan Varfi [30] pokazuja, ze uzalezniajace zachowa-
nia cyberseksualne s funkcja pozadania seksualnego,
depresyjnego nastroju i stylu relacji zwigzanej z uni-
kaniem przywigzania. Wery i wsp. [31] podkreslaja,
ze problematyczny cyberseks jest pojeciem ogdlnym,
ktére zawiera grupy réznych rodzajéw dysfunkcyjnych
zachowan seksualnych on-line. Co wiecej, czynniki
zwigzane z rozwojem i utrzymywaniem zaburzenia sg
nadal stabo zbadane i brakuje dowoddéw dotyczacych
prawidtowej oceny i leczenia. Wynik badania Brahim
[32] wskazuje na rézng motywacje w zaleznosci od pfci:
w przypadku kobiet stwierdzono dodatkowe powigzanie
z motywami spotecznymi, natomiast w przypadku mez-
czyzn — zwigzek z pozadaniem seksualnym. Wery [33]
podkresla znaczenie impulsywnosci w ksztattowaniu sie
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uzaleznienia od cyberseksu. Tendencja do impulsywnego
dziatania w odpowiedzi na negatywne stany emocjonal-
ne ma istotne znaczenie w rozwoju dysfunkcjonalnego
rozfadowania napiecia. Badacze argumentuja, ze z tego
powodu interwencje psychologiczne, ktére koncentruja
sie na poprawie regulacji emocjonalnej (np. w celu ucze-
nia sie zdrowszych strategii radzenia sobie z emocjami),
mogg ztagodzi¢ objawy uzaleznienia.

Wyniki badan Studer [34] pokazujg, ze wysoki poziom
poszukiwania doznan i duza potrzeba stymulacji moze
predysponowac jednostki do poszukiwania silnych bodz-
cédw erotycznych trudno dostepnych w realnym zyciu.
Dysfunkcyjne strategie radzenia sobie z negatywnymi
stanami emocjonalnymi sa jednak czynnikami, ktére
wplywaja na czeste sieganie po cyberseks w celu tago-
dzenia napiecia u 0sob, ktére nie potrafig sobie z nim
poradzi¢. Z tego wzgledu autorzy zachecaja do rozwa-
zenia réznych aspektéw zwigzanych z funkcjonowaniem
psychicznym osoby uzaleznionej w celu dostosowania
leczenia poprzez zintegrowanie okreslonych interwencji,
ktére spetniajg potrzeby ich pacjentéw. Na przykfad
pacjenci wykazujacy wysoki poziom neurotyzmu i leku
powinni skorzysta¢ z interwencji ukierunkowanych na
rozwoj strategii radzenia sobie ze stresem. Natomiast
pacjenci o wysokiej potrzebie poszukiwania wrazen po-
winni otrzymac interwencje koncentrujgce sie na rozwoju
alternatywnych zrédet stymulacji.

Ze wzgledu na duze rozpowszechnienie, a takze straty
w réznych sferach zycia i rozwoju psychospotecznego,
wiele uwagi poswieca sie natogowemu graniu (hazardo-
wi), ktére w znacznej czedci odbywa sie on-line. Badania
dotyczgce cech osobowosciowych oséb uzaleznionych
od gier komputerowych lub grajgcych problematycznie,
czesto nie sg jednoznaczne, a ich wyniki bywaja niespdj-
ne. Istniejg na przykfad sprzeczne doniesienia dotyczace
ekstrawersji. Wynik badania Teng [35] analizujgcego
réznice w otwartosci, sumiennosci i ekstrawersji miedzy
graczami gier on-line a osobami, ktére nie sg graczami,
wykazat, ze gracze on-line maja wyzsze wyniki w tych
wymiarach. Odmienne wyniki uzyskali Mller i wsp. [36],
poréwnujac grupe 0séb uzaleznionych z czesto grajacy-
mi on-line oraz z grupa uzaleznionych od hazardu. Zgod-
nie z ich badaniem uzaleznienie od gier on-line wigze
sie z wyzszym neurotyzmem, zmniejszong sumiennoscig
i niskg ekstrawersjg. Seong i wsp. [37] poréwnali osoby
ze zdiagnozowanym uzaleznieniem od gier z tymi, ktore
graja czesto oraz rzadko w gry komputerowe pod katem
ich charakterystyk temperamentalnych, wykorzystujac
koncepcje Cloningera. Zaobserwowano istotne réznice
pomiedzy badanymi grupami zwtaszcza w wymiarze
poszukiwania doznan i unikania szkody, gdzie najwyzsze
wyniki charakteryzuja grupe oséb uzaleznionych.

Podobnie wyniki w skalach zaleznosci od nagrody oraz
zdolnosdci do oderwania sie od wtasnej osoby (self-
-transcendence) sg wyzsze zarédwno u osob czesto
grajacych, jak i problemowych graczy niz u oséb gra-
jacych rzadko. Grupe oséb grajaca czesto oraz graczy
problematycznych cechujg nizsza samo kierowalnos¢
(self-directedness) oraz nizsza zdolnos¢ do wspdtpracy
(cooperativeness). Ponadto, osoby grajace problematycz-
nie charakteryzuje wyzszy poziom leku oraz objawoéw
depresyjnych w poréwnaniu z pozostatymi grupami [37].
Wyniki badan podkreslajg, ze czynniki temperamentalne
majg istotny wptyw na wybdr rodzaju gry. Przyktadowo,
ujemnie skorelowany wymiar unikania szkody wigze sie
z preferowaniem gatunku FPS (strzelanka pierwszoo-
sobowa first-person shooter), gdzie gracz doswiadcza
akcji oczami gféwnego bohatera, ktéry zazwyczaj widzi
tylko rece i bron postaci. Poszukiwanie doznan jest pozy-
tywnie powigzane z preferencjami gatunkéw RPG i RTS
(strategiczna gra czasu rzeczywistego real-time strategy)
[37, 38]. Wynik badania Kim i wsp. [38] poréwnujacego
poziom uzaleznienia wsrdd oséb preferujacych okreslony
typ gier wykazat, ze najwyzsze wyniki Skali Uzaleznienia
od Internetu Younga (Young's Internet Addiction Scale)
uzyskujg gracze RPG. Autorzy sugeruja, ze gry RPG moga
miec specyficzne czynniki, ktére potencjalnie zwiekszaja
mozliwos$¢ uzaleznienia, zwtaszcza dla 0séb z wysokim
poziomem poszukiwania nowosci.

Trwaja préby ustalenia, czy moga istnie¢ podtypy grup
0s6b uzaleznionych od gier on-line, co z pewnoscig
umozliwitoby podjecie zindywidualizowanych oddzia-
tywan terapeutycznych. Celem badania Gonzalez-Bueso
i José Santamarfa [39] byto zbadanie heterogenicznosci
populacji 0séb dotknietych uzaleznieniem od gier
i okreslenie zréznicowanych podgrup opartych na réz-
nych cechach osobowosci i réznych poziomdw choréb
wspotistniejacych. Analiza skupier ujawnita dwa klastry
réznicujace badanych na typy 1 i typ 2 pod wzgledem
nasilenia cech osobowosci i objawow wspdtistniejgcych.
Typ 1 obejmuje wyzsze wyniki w kategoriach introwersji,
zahamowania, smutku, niezdyscyplinowania, gwat-
townosci, opozycyjnosci, samoponizania sie oraz cech
osobowosci borderline. Towarzyszg temu niskie poziomy
histrionicznosci, egocentryzmu i ugodowosci. Typ 1 pre-
zentuje réwniez wyzszy poziom dysfunkcjonalnosci ze
wzgledu na nasilenie powyzszych cech. Wynik badania,
ktérego staba strong byta mata liczebnos¢ grup, wskazuje
na potrzebe dalszego eksplorowania tematu pod katem
heterogenicznosci populacji 0séb grajacych [39].

Davis [40] w swojej teorii poznawczo-behawioralnej
rozwoju siecioholizmu podkresla wptyw negatywnych
czynnikéw przystosowawczych, takich jak niskie poczu-
cie wiasnej wartosci, ruminacyjny styl myslenia czy lek
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spofeczny, uznajac je za rdzen psychopatologii uzalez-
nienia od Internetu. Negatywna emocjonalno$¢, a wiec
sktonnos¢ do przezywania emocji, takich jak niepokdj,
lek, gniew czy zamartwianie sie, wedtug Oginskiej-Bulik
[41] jest wigzana z predyspozycja do uzaleznien od czyn-
nosci jako skfadowa osobowosci typu D. Osoby te, stale
doswiadczajgce wymienionych emogji, powstrzymuja
sie jednoczesnie od ich wyrazania oraz majg zazwyczaj
trudnosci w relacjach spotecznych. Internet staje sie dla
nich atrakcyjnym i bezpiecznym medium komunikacji,
zastepujacym rzeczywiste kontakty interpersonalne. Co
wiecej, sie¢ umozliwia wyrazanie siebie i swoich opinii
z zachowaniem anonimowosci, co przycigga osoby
introwertyczne oraz o niskim poczuciu wtasnej wartosci.
Metaanaliza 95 badan przeprowadzonych w Korei na
przetomie lat 1999-2012 w kierunku czynnikéw ryzyka
siecioholizmu wskazuje na wiekszy zwigzek cech intra-
personalnych niz interpersonalnych z wystepowaniem
uzaleznienia od Internetu [42]. Najsilniejszym czynnikiem
jest tendencja do ,ucieczki przed sobg”, wigzaca sie
z rozbieznoscig pomiedzy ideatami a rzeczywistoscia,
z ktérg zmaga sie mtodziez w czasie ksztattowania ich
tozsamosci. Jednoczesnie czynnikiem najsilniej chronia-
cym jest Swiadomos¢ wiasnej tozsamosci. Wynika stad,
ze grupg wymagajaca szczegdlnej uwagi jest miodziez
przechodzaca przez kryzys tozsamosci, ktdrej ksztat-
towanie sie podczas okresu dojrzewania jest istotnym
elementem rozwoju. Ponadto, wykazano réwniez duze
znaczenie zaburzenia kontroli zachowan, impulsow
i emocji, co znajduje potwierdzenie w innych pracach
[43, 44].

Jednoczesnie uznano, ze najwazniejszymi determinan-
tami rozwoju uzaleznienia s3 cechy osobowosciowe
i temperamentalne, takie jak: obsesyjnos¢, poszukiwanie
nowych doznan, impulsywnos$¢, unikanie/zalezno$¢ od
sytuacji ryzykownych. Cechy te odpowiadaja réwniez
charakterystyce oséb uzaleznionych od substancji [43].
Doniesienia te kierujg wiec poszukiwania istoty pato-
mechanizmu uzaleznienia od Internetu w strone cech
temperamentu i osobowosci.

Podobiefstwa patomechanizméw uzaleznien beha-
wioralnych oraz uzaleznien od substancji sktania do
poszukiwania wspdlnych temperamentalnych czynnikéw
ryzyka tych zaburzen. siecioholicy oraz osoby uzaleznione
od alkoholu cechuja sie wieksza impulsywnoscia [45].
Wykazano rowniez, ze poza impulsywnoscia, zaréwno
uzaleznieni od Internetu, jak i uzaleznieni od alkoholu,
wykazujg wyzszy poziom neurotycznosci i ekspresji gnie-
wu w poréwnaniu z grupa kontrolng, natomiast nizszy
poziom ekstrawertyzmu, ugodowosci i otwartosci na
doswiadczenie [46]. Wyniki te odpowiadaja tendencji
do agresji wedtug modelu wielkiej pigtki. Sktonnos¢ do

agresywnosci u alkoholikéw jest powszechnie znana,
jednak nie byta dotad szeroko badania dla uzaleznien be-
hawioralnych. Ponadto, uzaleznionych cechujg wieksza
depresyjnosc i lek. Objawy depresji jako ceche wspding
potwierdza réwniez niemieckie badanie przeprowadzone
na grupie uzaleznionej mfodziezy [47].

Nie wszyscy badacze s jednak zgodni co do jednako-
wosci tych zaburzen. Miller i wsp. [48] poréwnali cechy
osobowosci i poziom depresyjnosci pomiedzy grupa
alkoholikéw oraz oséb wspdtuzaleznionych od Inter-
netu, ktérych rozpoznaniem gtéwnym byt alkoholizm,
patologiczny hazard, uzaleznienie od kanabinoidéw.
Wykazat, iz osoby uzaleznione zmagajace sie dodatkowo
z siecioholizmem cechuje wyzszy poziom neurotyczno-
4ci, a nizszy ekstrawers;ji i sumiennosci niz alkoholikdw.
Ponadto, wsrdd tej grupy zauwazono wiekszg czestosé
wystepowania objawdw ciezkiej depresji. Z kolei wyniki
badania Lee i wsp. [49] wskazuja, Ze alkoholikdw cechuje
unikanie sytuacji ryzykownych i nastréj depresyjny, a sie-
cioholicy wykazujg wyzszg tendencje do poszukiwania
nowych doznan, impulsywnos¢ oraz uwage. Rozbiezno-
4ci tych doniesien moga wynikac z traktowania siecio-
holikéw jako homogennej grupy, bez brania pod uwage
odmiennych profili psychopatologicznych w réznych
podtypach siecioholizmu.

Podsumowujac, znaczne zréznicowanie grupy oséb
uzaleznionych oraz w przypadku graczy typéw gier
on-line, jak i rézne paradygmaty teoretyczne, w jakich
prowadzone s3 badania, nie ufatwiaja wyciggania
spéjnych wnioskow dotyczacych cech temperamen-
tu i osobowosci, ktére predysponujg do pojawienia
sie zachowan natogowych. Z pewnosciag pojawienie
sie mechanizmu uzaleznienia wigze sie z matym
wachlarzem zdolnosci radzenia sobie z trudnosciami,
co uruchamia strategie dezadaptacyjne. Tendencja do
negatywnej emocjonalnosci, rozregulowanie emogji,
zachowania unikowe i impulsywnos¢ utrudniajg radzenie
sobie z trudnymi sytuacjami (zwtaszcza spotecznymi)
i traktowane sg jako czynniki, ktdre sprzyjaja ucieczce
w $wiat wirtualny [50].

Rozwéj uzaleznienia

Istnieje kilka teorii dotyczacych rozwoju uzaleznienia od
Internetu. Young [51] twierdzi, iz przechodzi ono trzy
fazy. W pierwszej fazie — zaangazowania, poznajac
mozliwosci, jakie niesie ze sobg Internet, osoba zachwyca
sie nim, odnajduje za jego posrednictwem osoby w po-
dobnej sytuacji zyciowej. Wirtualna przestrzen Internetu
daje jej poczucie pokonywania réznych barier, mozliwos¢
nieograniczonego kontaktu z catym swiatem. Nastepuje
po niej kolejna faza — zastepowania, w ktérej osoba
kontynuuje rozwijanie kontaktéw oraz angazuje sie
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coraz bardziej w zycie w sieci kosztem zycia rzeczywi-

stego. Ostatnia faza — ucieczki cechuje sie nasileniem

uzaleznienia od Internetu. Spedzanie czasu w sieci staje
sie ucieczka od codziennych problemoéw, pozwala na
zapomnienie o nich oraz na tfumienie poczucia winy

z powodu zaniedbywania obowigzkdw.

Augustynek [52] proponuje wtasny podziat procesu po-

padania w siecioholizm. Wyodrebnia nastepujace etapy:

1. Poznawania i racjonalnego oraz efektywnego wy-
korzystywania Internetu, kiedy internauta korzysta
z sieci okazjonalnie w celu zdobycia potrzebnych
mu informacji, jak i w celach rozrywkowych. Internet
budzi zainteresowanie, lecz nie dochodzi jeszcze do
jego naduzywania.

2. Uzaleznienia, w ktérej pojawia sie potrzeba korzysta-
nia z sieci coraz czesciej, coraz dtuzej — internauta
spedza w sieci kilka godzin dziennie. Internet staje
sie gléwnym elementem w zyciu korzystajacego,
a ten traci inne zainteresowania. Czas, gdy nie moze
on korzysta¢ z Internetu, wypetniony jest przygne-
bieniem i lekiem.

3. Destrukgji, w ktdrej ujawnia sie typowe dla uza-
leznien zaniedbywanie, prowadzace az do ruiny
w innych sferach zycia. Czas spedzany w sieci stopnio-
WO 0granicza, a po pewnym czasie eliminuje z zycia
internauty wykonywanie wszelkich czynnosci zwigza-
nych z zyciem rodzinnym, spofecznym, zawodowym,
rekreacyjnym. Internauta moze zdawac sobie sprawe
z narastajacych u niego probleméw finansowych
zwigzanych z zaniedbaniem zycia profesjonalnego
oraz fizycznych i psychicznych, jednak potrzeba
zaspokojenia pragnienia przebywania w Internecie
jest silniejsza od racjonalnego postepowania. Siecio-
holik moze na rzecz Internetu zaniedbywac nawet
tak podstawowe czynnosci, jak odzywianie, sen czy
higiena osobista [53, 54].

Leczenie

Na poczatku rozwazan, dotyczacych terapii siecioho-
lizmu, warto podkresli¢, ze specyfika tego problemu
i jego miejsca w dzisiejszym coraz bardziej wirtualnym
Swiecie wptywa bezposrednio na cele terapeutyczne.
Poniewaz Internet stanowi nieodtgczng czes¢ zycia i pracy
wielu oséb, a wsrdd nich réwniez oséb uzaleznionych,
niemozliwe jest oczekiwanie uzyskania catkowitej absty-
nencji od przebywania w sieci. Sedno terapii tkwi nie tyle
w radykalnej eliminacji czynnika problematycznego, ile
w osiggnieciu nad nim kontroli oraz wytworzeniu wzor-
cOw pozwalajacych na uzytkowanie Internetu z umiarem
i korzyscia dla osoby zmagajacej sie z uzaleznieniem [55].
Jest to wiec kierunek terapii nawigzujacy do redukgji
szkdd, a nie do pefnej abstynencji.

Young [21] zaproponowata nastepujace strategie w po-

dejéciu do leczenia siecioholizmu:

— praktyka przeciwnego czasu korzystania z Interne-
tu (odkrywanie wzorcéw korzystania z Internetu
pacjenta oraz zaktdcenie tych wzorcéw poprzez
sugerowanie nowych harmonogramow),

— uzycie zewnetrznych ,przerywaczy” (rzeczywistych
zdarzen lub czynnosci sktaniajacych pacjenta do
wylogowania),

— ustanowienie celéw (odnosnie do ilosci czasu spe-
dzanego w sieci),

— powstrzymywanie sie przed korzystaniem z kon-
kretnych aplikacji (ktérego pacjent nie potrafi
kontrolowac),

— korzystanie z kart przypomnien (wskazéwek przy-
pominajacych pacjentowi o kosztach uzaleznienia
i korzysciach ptyngcych z uwolnieniem sie od niego),

— opracowanie osobistego inwentarza (pokazujacego
wszystkie aktywnosci, w ktére pacjent byt zaanga-
zowany lub dla ktérych nie moze znalez¢ czasu ze
wzgledu na uzaleznienie),

— dofgczenie do grupy wsparcia (rekompensujacej brak
wsparcia spofecznego),

— zaangazowanie w terapie rodzinng (zajmujaca sie
problemami relacyjnymi w rodzinie).

Na pierwszy plan leczenia uzaleznienia od Internetu bez

watpienia wysuwa sie psychoterapia poznawczo-beha-

wioralna. Jej skuteczno$¢ w leczeniu tego zaburzenia

zostata potwierdzona w licznych badaniach [56, 57].

Istota terapii behawioralnej polega na dwuobszaro-

wym dziataniu. Z jednej strony dazy do skracania czasu

spedzanego w Internecie poprzez wytworzenie lub
wzmochienie wzorcow zachowan zastepczych. Dru-
gim obszarem pracy jest nauka korzystania z Internetu

z umiarem w niezbednych celach, tak, by osoba mogta

bez przeszkdd uzywad Internetu z korzyscig dla siebie

czy swojej pracy bez popadania w sieciowe putapki [58].

Ta czes¢ terapii skupia swoja uwage na indywidualnym

obszarze problematycznego naduzywania Internetu

— grach, erotomanii, socjomanii czy przecigzeniu in-

formacyjnym. W dalszej perspektywie wiacza sie coraz

wiecej oddziatywan poznawczych, majacych na celu
restrukturyzacje przekonan utrzymujacych te osoby

w trybie on-line.

W interwencjach stosowanych u mtodziezy na szcze-

gdlng uwage zastuguje terapia rodzin. Wykazano, ze

wigczenie rodzicow w proces leczenia, umozliwiajgce
poprawe relacji i jakosci komunikacji rodzic-dziecko,

a takze zwiekszajace poczucie wsparcia i zaufania,

istotnie wptywa na efekty terapii [59]. Doniesienia te sg

zgodne z interpersonalnym modelem patopsychologii
siecioholizmu, jak rowniez z szeroko uznawang tezg, ze
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czynniki rodzinne maja wptyw na trajektorie adaptagji
psychospotecznej, stanowigc swoisty uktfad buforujacy
rozwoj cech temperamentu w odpowiednio bardziej
lub mniej przystosowawczym kierunku. W zwigzku
z powyzszym, rola rodziny, zaréwno w lepszym poznaniu
srodowiska psychoemocjonalnego pacjenta, jak i w za-
angazowaniu w proces terapeutyczny, jest podkreslana
przez licznych autoréw [60-62].

Istotng role w terapii uzaleznien odgrywajg réwniez
grupy wsparcia, jako ze wglad i konfrontacja z indywi-
dualnymi doswiadczeniami innych oséb zmagajacych sie
z analogicznymi trudnosciami, wyzwaniami i emocjami
znacznie utatwiajg proces odwykowy i wspomagaja
leczenie. Zdania na temat roli spotkan grupowych w te-
rapii siecioholizmu sg podzielone. Pojawiajg sie wyniki
badan wskazujace na ich znaczacy efekt terapeutyczny
w szerokim zakresie ocenianych kryteriéw [63]. Okazuje
sie jednak, ze istotna grupa oséb uzyskuje lepsze efekty
w terapiach indywidualnych. Moze by¢ to wytfumaczone
czestymi wsréd oséb uzaleznionych od Internetu zabu-
rzeniami relacji interpersonalnych i ich dyskomfortem
w sytuacjach spotecznych [64]. We wspomnianych
badaniach nie brano pod uwage podtypoéw siecioho-
lizmu, a wiadomym jest, iz profil psychologiczny oséb
zmagajacych sie z konkretnymi formami uzaleznienia od
Internetu znacznie sie rézni.

Nalezy mie¢ na uwadze, ze osoby uzaleznione od
Internetu stanowig heterogenng grupe charakteryzu-
jaca sie wspdtwystepowaniem réznorodnych zaburzen
psychicznych, takich jak zaburzenie leku uogélnionego,
fobia spoteczna, zaburzenia obsesyjno-kompulsywne,
depresja czy zespot nadpobudliwosci psychoruchowej
z deficytem uwagi (ADHD, attention deficit hyperactivity
disorder). Leczenie towarzyszacych zaburzen jest nie-
odtgcznym elementem terapii przeciwuzaleznieniowej,
a odpowiednia farmakoterapia stanowi istotny czynnik
wspomagajacy osiggniecie wieloptaszczyznowej remisji
[65]. Wynik badanie na matej grupie siecioholikéw oce-
niajgcego odpowiedzi na leki réznych grup wykazat, ze
najefektywniejsze sg leki stabilizujgce nastréj, co moze
sugerowac potrzebe szczegdlnej ostroznosci przy diag-
nozowaniu chordb afektywnych u uzaleznionych, gdyz
objawy depresyjne moga okazac sie sktadowg choroby
afektywnej dwubiegunowej [66].

Najwiecej doniesien na temat skutecznosci leczenia
psychotropowego siecioholizmu odnosi sie do uza-
leznionych od gier internetowych. Z uwagi na czeste
wspotwystepowanie depresji chetnie siega sie po leki
z grupy selektywnych inhibitoréw zwrotnego wychwytu
serotoniny (SSRI, selective serotonin reuptake inhibitor)
i udowodniono korzystny efekt stosowania escitalopramu
wsréd natogowych graczy on-line [67, 68]. Metylfenidat

jest wstepnie oceniany jako potencjalna terapia dla oséb
z wspotwystepujacym ADHD, po 8 tygodniach lecze-
nia uzyskano znaczne skrécenie czasu poswiecanego
graniu u uzaleznionych od gier komputerowych [69].
W badaniu przeprowadzonym przez Han i wsp. [70]
leczenie bupropionem, stosowanym réwniez w leczeniu
uzaleznien od substancji, takze zmniejszyto pragnienie
oraz czas spedzany na grach. Dostepny jest réwniez
opis przypadku erotomanii Internetowej, w ktérym
z diugotrwata skutecznoscig zastosowano leczenie
naltreksonem [71].

Biorgc pod uwage ztozonos¢ problematyki siecioho-
lizmu, najrozsadniejsze wydaje sie podejécie interdy-
scyplinarne, taczace terapie poznawczo-behawioralng,
terapie rodzinng, farmakoterapie oraz inne interwencje
indywidualnie dobrane do potrzeb pacjenta [72].

Podsumowanie

W dzisiejszej rzeczywistosci swobodne poruszanie sie
w sieci moze znaczaco poprawic jakos¢ zycia poprzez
skuteczne zafatwianie codziennych spraw lub podwyz-
sza¢ kompetencje zawodowe. Oprécz pragmatycznych
funkgji korzystania z Internetu, jest on réwniez fatwo
dostepnym zrédtem rozrywki. Celem pracy byto przed-
stawienie zjawiska polegajacego na tym, ze korzystanie
z Internetu nie tylko nie pomaga w codziennym zyciu, ale
uniemozliwia tez prawidtowe funkcjonowanie (budowa-
nie relacji, rozwéj zawodowy, dbanie o swoje emocje).
Przebywanie w sieci mozna poréwnac do logowania sie
do réwnolegtej rzeczywistosci, dajacej nieograniczone
mozliwosci wypetniania brakéw doswiadczanych w zyciu
realnym i kreacji wymarzonego swiata czy wizji wiasnego
.ja". Profile osobowosciowy i temperamentalny oséb
uzaleznionych od Internetu sg zréznicowane w zalezno-
4ci od konkretnego motywu przyciggajacego dang osobe
do sieci i sposobu, w jaki wykorzystuje ona potencjat
wspomnianego multiversum. Nadmierne, problema-
tyczne korzystanie z mediéw spotecznosciowych wigze
sie gtéwnie z niska samooceng, wysokim poziomem
neurotyzmu, ekstrawersji i cech narcystycznych. Media
te umozliwiajg roztadowanie napiecia zwigzanego z nad-
miernym przezywaniem negatywnych emodji, jak i kom-
pensacje niezadowalajgcych w zyciu realnym kontaktéw
spotecznych. Warto zauwazy¢, ze wieksza tendencje do
uzaleznienia od medidw spotecznosciowych wykazuja
kobiety, dla ktérych spetnienie w roli spotecznej jest
z natury istotniejsze niz dla mezczyzn. Natogowi gracze
on-line prezentuija z kolei niskg ekstrawersje, sumienno$¢
i wysoki neurotyzm, a takze wyzsza zdolno$¢ do ode-
rwania sie od wtasnej osoby. Cyberseksoholicy cechuja
sie przede wszystkim impulsywnoscig i dysfunkcjg w ra-
dzeniu sobie z negatywnymi stanami emocjonalnymi, co
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prowadzi do dysfunkcyjnego roztadowywania napiecia.
Mimo ze siecioholicy stanowig wysoce niejednolitg
grupe, zauwaza sie jednak pewne czynniki wspélne
predysponujace do zatracenia sie w Swiecie on-line.
Mozna wyrdzni¢ wsrdd nich impulsywnosé, negatywna
i chwiejng emocjonalnos¢, zachowania unikowe, neuro-
tyczno$¢, niskg sumiennosé. Osobom majacym trudnosci
w adaptacji do $wiata zewnetrznego, zwtaszcza na are-
nie spotecznej, fatwiej jest odnalez¢ sie w odrealnionym
wymiarze wirtualnym. Nie jest to jednak ucieczka jedynie
przed trudnosciami napotykanymi w otaczajacej rzeczy-
wistosci, zyciu zawodowym czy relacjach towarzyskich.

Streszczenie

Uwiezienie w sieci moze by¢ takze wynikiem zaburzonej
percepcji wtasnej osoby, nastoletniego kryzysu tozsa-
mosci, niskiej samooceny, na ktére to problemy swiat
wirtualny przynosi tymczasowa ulge, pozwala na rozta-
dowanie napiecia i kreowanie , lepszego” obrazu siebie.
Przedstawienie kryteriow rozpoznania, czynnikéw ry-
zyka oraz mozliwosdci terapeutycznych, moze pomdc
profesjonalistom oraz potencjalnym uzaleznionym.
Wiedza dotyczaca problemu nadmiernego, niszczacego
uzaleznienia od Internetu jest niezbedna zaréwno w pro-
cesie diagnostycznym, jak i terapeutycznym i umozliwia
niesienie skutecznej pomocy.

Co roku wzrasta liczba uzytkownikdw Internetu — w 2019 roku stanowili oni az 69% spofeczenstwa. Fakt ten
powoduje pojawianie sie nowych form cyberzagrozen oraz rozwdj zjawiska, ktdre staje sie zmorg spofeczenstwa
informacyjnego — uzaleznienia od Internetu i elektronicznych srodkéw przekazu. Medium, ktdre jest srodkiem
majacym poprawiac jakosc Zycia, odbiera ja, zwlaszcza w aspekcie Zycia spotecznego i emocjonalnego. Z powodu
braku przejrzystej definicji zjiawiska uzaleznienia od Internetu bardzo trudne jest oszacowanie jego rzeczywiste-
go rozpowszechnienia, a takze zrozumienie mechanizmdw psychopatologicznych jakie predysponujg do jego
powstania. Dotychczasowe badania nad uzaleznieniem od Internetu obejmowaty w gtéwnej mierze kwestie
funkcjonowania poznawczego oraz ocene predyspozycji spofecznych. Wskazuje to na pilng potrzebe dostarcze-
nia rzetelnych badan ukazujacych predyspozycje temperamentalne i osobowosciowe, na co zwrécono uwage
w niniejszej pracy. Podjeto réwniez temat rozwoju uzaleznienia, a takze skupiono sie na najnowszych metodach

leczenia i ich skutecznosci.
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