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Abstract

Diagnosis of internet and new technology over-
use by young people may, in general, contribute
to a rather vague picture of “addiction”, and with
it a sense of inadequacy as far as making effective
therapeutic recommendations is concerned.

Due to the lack of unambiguous recommenda-
tions on treatment, this paper provides a review
of the state of knowledge about excessive in-
volvement of children and adolescents in inter-
net activity. Particular emphasis was placed on
the critical revision of the available knowledge
on so-called internet addiction and presenting
utilitarian content for the daily paediatrician or
family doctor’s clinical practice.

The making of differential diagnosis can be diffi-
cult. In case of doubt, it is worth directing a young
patient to a psychiatrist to exclude other than “ad-
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Streszczenie

Stwierdzenie naduzywania internetu i nowych tech-
nologii przez mlodziez prowadzi zazwyczaj do po-
stawienia do$¢ ogolnikowej diagnozy ,,uzaleznienia’,
a wraz z nig — do poczucia bezradnosci w kontekscie
wydania skutecznych zalecen terapeutycznych.

Ze wzgledu na brak jednoznacznych zalecen doty-
czacych postepowania leczniczego, w pracy przed-
stawiono przeglad stanu wiedzy o nadmiernym
zaangazowaniu w uzywanie internetu przez dzieci
i mlodziez. Szczegolny nacisk polozono na krytyczny
przeglad dostepnej wiedzy na temat tzw. uzaleznienia
od internetu oraz przedstawienie uzytecznych tresci
mozliwych do zastosowania w codziennej praktyce
klinicznej lekarza pediatry lub lekarza rodzinnego.

Trudnosci moze stanowi¢ diagnostyka rdéznicowa.
W razie watpliwosci warto skierowa¢ mlodego pa-
cjenta do specjalisty psychiatry w celu wykluczenia
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dictive” grounds. It is worth taking into account
the social (family - system) context of difficulties
as therapeutic intervention is one of the main
forms of treatment and may lead to recovery.

Keywords: Children, Adolescents, General practi-
tioner, Family therapy, Internet addiction

Andrzej Silczuk

»

podloza innego niz ,,uzaleznieniowe”. Warto pamie-
ta¢ o spofecznym (rodzinnym - systemowym) kon-
tekscie trudno$ci - interwencja terapeutyczna jest
jednym z gléwnych oddziatywan leczacych.
Stowa kluczowe: dzieci, mlodziez, lekarz rodzinny,
terapia rodzinna, uzaleznienie od internetu

®m INTRODUCTION

The aim of this paper is to present the precise
nature of the concept behind the commonly used
term “internet addiction” The task of the arti-
cle is to present, in an accessible manner (with-
out unnecessarily extensive scientific content),
the knowledge to general practitioners, enabling
appropriate diagnostic decisions and clinical rec-
ommendations. The applied language, although
closer to typical journalism than that commonly
used in scientific journals, is supposed to enable
simple assimilation of the essence of behavioural
addictions while maintaining a distance to com-
monly made diagnosis.

Currently available literature reviews almost
unanimously refer to the phenomenon of “internet
addiction” describing it as a serious, defined diag-
nosis. Neither the phenomenon nor the importance
of the problem can be denied. It is also worthwhile
emphasising that so-called internet addiction is still
not sufficiently conceptualised as its diagnostic cri-
teria does not meet significant validity and reliability.

We do not intend to question the existence
of the addiction but to draw attention to the fact
that in this important area, we are still operating
on assumptions based on probabilities.

The media presence of the term “internet
addiction” results in numerous publications
in the non-specialist press suggesting not only
clarity in perception of the addiction prob-
lem, but also postulating that the addiction is
one of the most common and dangerous prob-
lems among children and adolescents. Quoting
the non-specialist press does not make much
sense, and access to it can be obtained by en-
tering the terms “internet addiction, deadly” in
about 11.5 million websites.

New technologies, including electronic media,
arouse uncertainty, resistance and anxiety main-
ly because of their “novelty”. Attention is brought
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m WPROWADZENIE

Celem niniejszej pracy jest przedstawienie
zwiezlej charakterystyki koncepcji kryjacej sie
pod powszechnie stosowang nazwg ,,uzaleznienie
od internetu”. Chodzi tu o przekazanie lekarzom
pierwszego kontaktu, w sposob w miare dostepny
(nieobcigzony balastem tresci naukowych), wie-
dzy umozliwiajacej podejmowanie stosownych
decyzji diagnostycznych i zalecen klinicznych. Je-
zyk tego opracowania — mimo ze blizszy typowej
publicystyce niz stosowanemu w czasopismach
naukowych - ma umozliwi¢ proste przyswojenie
istoty nalogu behawioralnego, z zachowaniem dys-
tansu wobec powszechnie stawianych diagnoz.

W aktualnie dostepnych przegladach literatury
niemal jednoglosnie okresla sie zjawisko ,,uzaleznie-
nia od internetu” jako zdefiniowang i potwierdzong
diagnoze. Nie mozna zaprzeczy¢ jego istnieniu ani
waznosci problemu. Warto jednak zauwazyc, ze tzw.
uzaleznienie od internetu nadal nie zostalo dosta-
tecznie skonceptualizowane, a kryteria diagnostycz-
ne nie uzyskaly istotnej trafnosci i rzetelnosci.

Te twierdzenia nie majg na celu podwazenia
istnienia nalogu. Zwraca si¢ jedynie uwage na to,
ze - mimo duzej dozy prawdopodobienstwa -
w tak waznym obszarze nadal poruszamy si¢
w sferze przypuszczen.

Sama nosno$¢ medialna terminu ,uzaleznienie
od internetu” owocuje licznymi publikacjami w pra-
sie niespecjalistycznej, w ktorych sugeruje sie nie
tylko jasno$¢ w postrzeganiu tego problemu jako
uzaleznienia, lecz réwniez uwaza, ze jest ono jednym
z najniebezpieczniejszych i najczesciej spotykanych
wérod dzieci i mlodziezy. Cytowanie prasy niespecja-
listycznej nie ma wigkszego sensu, a dostep do tych
tresci (do okoto 11,5 miliona stron WWW) mozna
uzyska¢, wpisujac w popularnej przegladarce termi-
ny ,.internet addiction, deadly”

Nowe technologie, w tym media elektronicz-
ne - gtéwnie z powodu ich ,,nowosci”, ktora przy-
sparza réwniez ktopotéw - budza lek, niepewnosé



Problem internet use among children and adolescents from the general practitioner’s perspective
Problemowe Kkorzystanie z internetu przez dzieci i mtodziez w praktyce lekarza rodzinnego 199

most often to their pathological behavioural ad-
diction effects like internet addiction and gam-
bling disorder. In the past, similar remarks have
been directed to commonly discussed “addic-
tions” like book reading, comics or listening to
radio stations, viewing weather forecasts or re-
peated news broadcasts. Despite numerous simi-
larities, the latter do not today raise so much in-
terest or concern.

Significant differences are apparent when it
comes to the upbringing of children, although
these are often perceived from very subjective per-
spectives. In the past, children used to spend time
playing outside while today they sit together each
with their own tablets or smartphones, talking
while playing games.

This raises questions and concern. Would
a group of children 40 years ago with access to
modern technological possibilities still choose
sport activities instead? Or maybe environmen-
tal trends have an influence? Do children simply
choose what their peers usually choose? Although
rhetorical, the questions give no reason for com-
placency and it is worth considering what to do
when the children’s or patients’ involvement in
the internet begins to affect their daily lives and
more importantly their health.

It is difficult to talk today about an unambig-
uous definition of “internet addiction” It seems
that this concept will include not only the clas-
sic use of web browsers, but also of video games
(nowadays almost all of them are accessed at in-
ternet) and smartphones. The simplest definition
of so-called internet addiction is the inability to
control its use, which interferes with the users’
daily life [1].

THE SCALE OF THIS PHENOMENON

Certain groups always fail to find a scope for
the safe use of new technologies or psychoactive
substances that are continuously being developed
and discovered. So users either lose their health
or are unable to control their behaviour. Accord-
ing to CBOS research from 2015 and 2018, 87%
of households include at least one of the child or
adolescent aged between 6 and 19 with access to
a device connected to the internet. It has been ob-
served that this figure has increased by 7% over
the last 10 years [2, 3].

i sktaniajg do zachowania rezerwy. Obecnie uwage
zwracajg patologiczne skutki korzystania z nich,
czyli takie nalogi behawioralne, jak ,,siecioholizm”
czy nalogowy hazard. W przeszlosci podobnie
odnoszono si¢ do dyskutowanego powszechnie
»uzaleznienia” od czytania ksigzek, komiksow lub
stuchania rozglosni radiowych, ogladania prognoz
pogody czy kolejnych serwiséw informacyjnych.
Mimo licznych podobienstw, te drugie nie budza
wspolczesnie takich obaw ani zainteresowania.

Mozna tez dostrzec istotne roéznice w kwestii
wychowania i prezentowanych przez dzieci zacho-
wan, cho¢ czesto postrzeganych z nader subiek-
tywnej perspektywy. Dawniej dzieci bawily sie ze
sobg na podwdrkach. Dzisiaj siedza obok siebie,
kazde ze swoim tabletem lub smartfonem, i roz-
mawiajg, grajac w gry.

To budzi niepokdj, rodzi pytania. Czy grupa
dzieci sprzed 40 lat, majac dostep do wspodlcze-
snych mozliwosci technologicznych, nadal wy-
bieralaby aktywnosci sportowe? Czy moze wpltyw
na to maja trendy $rodowiskowe? Czy dzieci po
prostu robig to, co najczesciej wybierajg ich réwie-
$nicy? Warto zastanowic¢ sig, co zrobi¢, gdy zaan-
gazowanie w aktywnosci internetowe dzieci, pod-
opiecznych lub pacjentéw zaczyna wptywac na ich
funkcjonowanie, a tym bardziej na zdrowie.

Trudno jest dzisiaj méwi¢ o jednoznacznej de-
finicji ,uzaleznienia od internetu”. Wydaje sie, ze
w zakresie tego pojecia bedzie sie miesci¢ nie tylko
klasyczne korzystanie z przegladarek internetowych,
lecz takze z gier wideo (obecnie niemal wszystkie sa
dostepne w internecie) i ze smartfonéw. Najprostsza
definicja tzw. uzaleznienia od internetu to niemoz-
nos¢ kontrolowania uzywania internetu, ktéra zaklo-
ca zycie codzienne uzytkownika [1].

SKALA ZJAWISKA

Ludzkos$¢ zyskuje nowe technologie lub od-
krywa kolejne substancje psychoaktywne i pewna
grupa ludzi nie jest w stanie znalez¢ bezpiecznego
sposobu ich stosowania, czyli traci zdrowie albo nie
potrafi kontrolowa¢ swojego zachowania i na przy-
ktad nadmiernie uzywa jakiego$§ dobra. Wedlug
badan CBOS z 2015 roku i 2018 roku w 87% gospo-
darstw domowych przynajmniej jedno z mieszkaja-
cych w nim dzieci lub mtodych ludzi w wieku od
6 do 19 lat korzysta z urzadzenia podiaczonego do
sieci internetowej. Zaobserwowano, ze odsetek ten
wzrdst o 7% w czasie ostatnich 10 lat [2, 3].
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Fam’s meta-analysis of collected and compared
data (across three decades, beginning from 1990)
of almost 62,000 people out of 458 reports, esti-
mating that internet Gaming Disorder concerns
about 4.1% of people between 10-19 years of age
[4]. The real scale of the phenomenon cannot
be measured. Attempts to assess the prevalence
of “internet addiction” ranges from 0.3 to 37% [5].
Some studies suggest that the pathological internet
use affects approximately 2% of minors (studies on
the Scandinavian and South Korean populations)
[6, 7]. Researchers from Italy testify to the low
prevalence of excessive internet use among young
people, estimated at 0.8% [8]. On the other hand,
British researchers have calculated this at almost
18% [9]. Higher values were obtained in the study
on a population of Hong Kong high school stu-
dents at 26.7% [10] or even up to 37.9% [11].

In several publications, it was noticed that it is
impossible to compare these studies due to the dif-
fering measurement tools, methodology, concepts
and research groups [12-17]. Also, the real scale
of the phenomenon cannot be measured. Various
and often incomparable diagnostic criteria were
adopted, e.g. based on modified criteria for patho-
logical gambling according to DSM-IV [18] and
later according to DSM-5 [19]. This is a provision-
al procedure, reminiscent of attempts to recode
the criteria for alcohol dependence according to
ICD-10 [20], where instead of the term “alcohol”
and similar, new contextual terms have been in-
serted to provide evidence of other forms of de-
pendence. Sometimes this could lead to bizarre
diagnoses, e.g. morning coffee (but not caffeine)
or makeup addiction.

However, a number of factors that may influ-
ence the occurrence of addictions among juveniles
were indicated [21]. Social and environmental, de-
mographic and cultural factors were mentioned.
The significance of the cultural environment,
including the influence of the family and group
of friends, gender, but also physiological factors
and personality traits, is noted. Similarly to other
psychiatric disorders, the importance of genetic
background in the development of behavioural
addiction, for example in the study of pathological
gambling in twins, is indicated [22].

According to DSM-5, “internet gaming disor-
der” was included in the proposed category but re-
quiring further research diagnoses prior to being
qualified to the catalogue of confirmed diagnoses
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W metaanalizie Fam z 2018 roku zebrano i po-
réwnano (z trzech dekad od 1990) dane niemal
62 tysiecy osob z 458 doniesien, szacujac, ze zabu-
rzenia zwigzane z graniem w internecie dotycza
okoto 4,1% os6b migdzy 10. a 19. rokiem zycia [4].
Nie da si¢ jednak zmierzy¢ realnej skali zjawiska.
Préby oceny czestosci wystepowania tzw. uzaleznie-
nia od internetu wahajg si¢ w zakresie 0,3-37% [5].
Niektore badania sugeruja, ze patologiczne korzy-
stanie z internetu dotyczy okolo 2% o0séb niepel-
noletnich (badania na populacjach skandynawskiej
i Korei Potudniowej) [6, 7]. Z kolei badacze z Wtoch
zaswiadczaja o niewielkiej czgsto$ci nadmiernego
uzywania internetu wéréd miodziezy (0,8%) [8].
Badacze brytyjscy oszacowali t¢ warto$¢ na nie-
mal 18% [9]. Wyzsze wartosci uzyskano w badaniu
uczniéw szkot srednich w Hongkongu - 26,7% [10],
a nawet siegajace 37,9% [11].

Dostrzega si¢ brak mozliwosci poréwnania tych
badan ze wzgledu na zastosowanie réznych narze-
dzi pomiaru, odmienng metodologie, koncepcje,
badane grupy [12-17]. Nie da si¢ réwniez zmierzy¢
realnej skali zjawiska. Ponadto przyjmowano rdzne,
czesto nieporéwnywalne kryteria diagnostyczne,
np. zmodyfikowane kryteria dla hazardu patolo-
gicznego wg DSM-IV [18], a pdzniej wg DSM-5
[19]. Jest to zabieg prowizoryczny, przypominajacy
proby przekodowywania kryteriéw dla uzaleznie-
nia od alkoholu wg ICD-10 [20] na uzaleznienie
od innych $rodkéw, gdzie zamiast stowa ,,alkohol”
wstawiano inne terminy. Niekiedy mogto to prowa-
dzi¢ do kuriozalnych diagnoz, np. ,uzaleznienia” od
porannej kawy (a nie kofeiny) lub makijazu.

Wskazano natomiast liczne czynniki, ktore
moga wplywaé na wystepowanie natogéow wsrod
osob nieletnich [21]. Wymienia si¢ tu czynniki
spoleczne i $rodowiskowe, demograficzne, kultu-
rowe. Odnotowuje si¢ znaczenie $rodowiska kul-
turowego, w tym wplywu rodziny i grupy znajo-
mych, plci, ale takze czynnikéw fizjologicznych
i cech osobowosci. Podobnie jak przy innych za-
burzeniach psychicznych, wskazuje si¢ znaczenie
podloza genetycznego w rozwoju natogu behawio-
ralnego, np. w badaniu nad wystegpowaniem hazar-
du patologicznego u bliznigt [22].

W DSM-5 ,,zaburzenia zwigzane z grami inter-
netowymi” wlaczono do sekcji proponowanych,
ale wymagajacych dalszych badan, rozpoznan,
zanim zostang ogloszone w katalogu potwierdzo-
nych, pewnych diagnoz [4, 19]. O skali zjawiska
nalezy natomiast mowi¢ z powaga — istnieje duze
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[4, 19]. On the other hand, the scale of the phe-
nomenon should be considered as serious. There
is a high probability that in the general population
(and especially in children) there is a large group
of people with a high susceptibility to suffering
from excessive involvement in online activities.
An additional threats is the issue of internet secu-
rity, where children and teenagers can be exposed
to highly harmful content (e.g. violent films, por-
nography, paedophile patches and data phishing).

DiaGgNoOSIS

The available diagnostic methods in be-
havioural addictions include:

1) initial identification of addicted persons -
screening tools;

2) tools based on diagnostic criteria (scales, ques-
tionnaires and the like);

3) subject-based interviews;

4) environmental interviews.

Nowadays, the recognition of “internet addic-
tion” is difficult in the adult population, not to
mention the youth and especially children. There
are case and press reports [23, 24] regarding even
a few-year-old children. Despite the clear consen-
sus about the importance of the phenomenon, it is
difficult to determine where to locate the psycho-
pathology cut-off or threshold of healthy, typical
social behaviours.

In scientific journalism, actions were taken to
create new screening or diagnostic tools for “prob-
lem internet use’, “smartphone addiction’, etc. in
adolescents or young adults. Often, the proposals
of these tools were based on the number of popu-
lations of tested students [25-27].

A problem arises when we realise that no suf-
ficiently convincing diagnostic criteria have as
yet been developed. That does not enable the fi-
nal creation of tools such as those listed above
and recommendations for their widespread
use.

The WHO proposal to introduce so-called
disorders accompanying the practice of games
(“gaming disorder”), in which playing off-line
will differentiate between playing on-line, is
the first attempt to capture the phenomenon
associated with internet in the nosological cri-
teria [28]. Since the publication of DSM-5 in
2013, when only “gambling disorder” was dis-
tinguished among addictions [19], the intro-

prawdopodobienstwo, ze w populacji ogoélnej
(a zwlaszcza wérdd dzieci) istnieje spora grupa osob
o duzej podatnoséci na doznawanie szkod zwigza-
nych z nadmiernym zaangazowaniem w aktywno-
$ci w internecie. Dodatkowym zagrozeniem jest
kwestia bezpieczenstwa w sieci, gdzie dzieci i mlo-
dziez moga by¢ narazeni na tresci o duzej szkodli-
wosci (np. brutalne filmy, pornografie, zaczepki pe-
dofila, tzw. phishing danych).

DiagNOzA

Sposréd dostepnych metod diagnostycznych
w naltogach behawioralnych mozna wymieni¢:

1) narzedzia do wstepnej identyfikacji oséb uza-
leznionych - narzedzia przesiewowe,

2) narzedzia utworzone na podstawie kryteriow
diagnostycznych (skale, kwestionariusze itp.),

3) wywiad podmiotowy;,

4) wywiad $rodowiskowy.

Wspolcze$nie rozpoznanie ,uzaleznienia od
internetu” sprawia trudnosci w populacji doro-
stych, nie méwigc o mlodziezy, a tym bardziej dzie-
ciach. Dostrzega si¢ doniesienia kazuistyczne [23,
24] i prasowe dotyczace nawet kilkuletnich dzieci
i mimo wyraznych przeslanek o wadze zjawiska,
trudno jest okresli¢, gdzie miesci si¢ punkt odcie-
cia, ktory bedzie mowil o tym, ze dane zachowania
s3 juz psychopatologia, a inne mieszczg si¢ w kata-
logu zdrowych, typowych zachowan spotecznych.

W publicystyce naukowej podejmuje sie dzia-
tania majace na celu tworzenie nowych narzedzi
przesiewowych lub diagnostycznych dla ,,proble-
mowego uzywania internetu’, ,uzaleznienia od
smartfonow” itp. Czesto propozycje tych narzedzi
zostaly opracowane na podstawie pewnej liczby
przebadanych populacji mlodych ludzi [25-27].

Problem powstaje, gdy zdajemy sobie sprawe,
ze do tej pory nie wypracowano dostatecznie prze-
konujacych kryteriow diagnostycznych, umozli-
wiajacych tworzenie, takich jak wymienione po-
wyzej, narzedzi oraz ich powszechne stosowanie.

Propozycja WHO o wprowadzeniu tzw. zabu-
rzen towarzyszacych uprawianiu gier (gaming dis-
order, ttumaczone rdznie, czasami niefortunnie
jako ,,zaburzenie gamingowe”), w ktérych bedzie
sie roznicowac granie off-line i on-line, jest pierw-
sz proba ujecia zjawiska zwigzanego z internetem
w kryteria nozologiczne [28]. Po opublikowaniu
w 2013 roku DSM-5, gdzie wér6d nalogéw wyrdznio-
no wylacznie ,,zaburzenia uprawiania hazardu” [19],
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duction of this category (probably coming into
force from 2022) has not been free from doubt
or controversy [29, 30].

There is no doubt that the phenomenon of in-
ternet overuse is a kind of epidemic of the 21% cen-
tury, which in the last two decades has attracted
growing scientific and clinical attention. Internet
activity is not only browsing websites, also web-
sites offering videos, so-called Memes, social net-
working sites and the like. It should be emphasised
that along with the popularisation and increased
access to the internet, there has been a rapid ex-
pansion of online gambling services [31], and at
the same time, the predictive importance of on-
line gambling for the development of excessive and
even addictive internet use is reported [32].

Diagnosis into behavioural addiction or harm-
ful use may be performed by a specialist psychia-
trist or addiction therapy specialist. A child’s carer
can arrange an appointment with a specialist at
the nearest addiction counselling clinic or mental
health counselling centre.

DIFFERENTIAL DIAGNOSIS

Differential diagnosis of excessive involvement
in the internet use and associated problems may
pose serious challenges for a paediatrician or fam-
ily doctor. In any case of suspicion of the inter-
net overuse by a child, it is not the primary but
the secondary origin of the symptoms that should
be taken into account. It ought to be considered
that frequently, there are other comorbid men-
tal disorders, even up to three in four cases [5]
at a time like mainly depressive disorder [7, 21]
found even in every fourth examined child [33]. In
turn, untreated depression syndrome may lead to
the development of internet use with pathological
severity, which was described as one of the coping
styles [34].

About 20% of adolescents with addictive in-
ternet use may suffer from ADHD [14, 24].
The co-occurrence of OCD (obsessive-compulsive
disorder) [35] and other anxiety disorders [21, 24]
are also mentioned.

In the spectrum of psychopathological
syndromes in children and adolescents, one
of the symptoms may be spending many hours
on a computer, smartphone or tablet. These be-
haviours may occur, among others, in anxiety
syndromes, especially those that relate to so-

ArcoHoLISM & DRUG ADDICTION / ALKOHOLIZM I NARKOMANIA 2019; 32, 3

Andrzej Silczuk

wprowadzanie tej kategorii (prawdopodobnie be-
dzie ona obowigzywac od 2022 roku) nie obylo si¢
bez kontrowersji [29, 30].

Nie ulega watpliwosci, ze zjawisko naduzywa-
nia internetu stanowi pewnego rodzaju epidemig
XXI wieku, co w ostatnich dwdch dekadach spo-
wodowalo rosngce zainteresowanie naukowcow
i klinicystow. Aktywnosci internetowe to nie tylko
przegladanie stron, serwiséw oferujacych filmy, tzw.
memow, serwisow spoltecznosciowych. Nalezy pod-
kresli¢, ze wraz z popularyzacja i zwigkszeniem do-
stepnosci internetu doszlo do gwaltownej ekspansji
hazardowych ustug internetowych [31], réwnocze-
$nie donosi si¢ o predykcyjnym znaczeniu uprawia-
nia hazardu on-line dla rozwoju nadmiernego, a na-
wet nalogowego uzywania internetu [32].

Badanie w kierunku uzaleznienia behawioral-
nego lub szkodliwego uzywania wykonuje lekarz
specjalista psychiatra lub specjalista terapii uza-
leznien. Opiekun dziecka moze je umdéwic¢ na taka
wizyte u specjalisty w najblizszej poradni leczenia
uzaleznien lub poradni zdrowia psychicznego.

DIAGNOSTYKA ROZNICOWA

Diagnostyke réznicowa dotyczacg nadmiernego
zaangazowania w korzystanie z internetu i szkdéd
z tym zwigzanych bardzo trudno przeprowadzi¢
w warunkach gabinetu lekarza pediatry lub ro-
dzinnego. Jedli istnieje podejrzenie naduzywania
internetu przez dziecko, nalezy bra¢ pod uwage nie
pierwotne, lecz wtérne pochodzenie zespotu obja-
wow, réwniez ze wzgledu na doniesienia o czgstym
wspotwystepowaniu innych zaburzen psychicznych
(nawet w trzech przypadkach na kazde cztery) [5],
glownie depresji [7, 21], stwierdzanej nawet u co
czwartego badanego dziecka [33]. Z kolei nieleczo-
ny zespdt depresyjny moze prowadzi¢ do rozwoju
patologicznego uzywania internetu, ktory opisano
jako jeden ze stylow radzenia sobie [34].

Okoto 20% uczniéw nalogowo uzywajacych in-
ternetu moze cierpie¢ z powodu ADHD [14, 24].
Wspomina si¢ rowniez o wspotwystepowaniu za-
burzenia obsesyjno-kompulsywnego (OCD) [35]
i innych zaburzen lekowych [21, 24].

W spektrum zespoléw psychopatologicznych
u dzieci i mlodziezy jednym z objawdéw moze by¢
spedzanie wielu godzin przed komputerem, smart-
fonem czy tabletem. Zachowania te mogg wy-
stepowa¢ m.in. w zespolach lekowych, zwlaszcza
tych, ktére dotycza sytuacji spolecznych, zespotach
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cial situations, in depressive syndromes, overall
developmental disorders, other addictions and
sometimes psychoses. Social withdrawal from
“live” contacts, along with shifting to the on-line
environment, does not necessarily mean psy-
chopathology, but may be one of the adaptation
processes where the child learns some social
competences currently perceived as gradually
balancing face-to-face contacts [36].

Nowadays, psychopathology and mental
disorders are perceived not as the presence
of a specific symptom but as its disruptive influ-
ence as regards everyday functioning. It seems
that instead of overusing “addiction” as a term,
it is worth focusing on “excessive involvement
in internet activities”. Secondarily, according to
the current view on addiction, problems may
arise, understood as damage to mental and/or
physical health [20].

The pace of technological development is in-
credibly fast. Any change related to progress is
also related to the fact that the number of users
of a given medium increases. Therefore a group
of users may suffer from excessive involvement
and may even lose control or suffer harm. In every
human, there is a certain unknown susceptibility
to the development of some disorder. In a family
where both parents have become dependent to al-
cohol, the likelihood that a child will become de-
pendent is much greater than in a so-called healthy
family [37]. However, the very impact of the ge-
netic background that is susceptibility to the de-
velopment of the disorder, is insufficient and only
predisposes to dependence. This genetic predispo-
sition undergoes environmental influences and is
shaped throughout life. Many problems arise from
the need for so-called emotion regulation [38].
A man who is experiencing excessive sadness or
anger, is aroused or even very happy, uses alcohol,
drugs or indulges in other activities (including
shopping, surfing the internet, gambling, onan-
ism) to calm the intense emotions. The purpose is
to disconnect from the emotions he experiences,
replacing them with something intense, which will
cause him to cut himself off from “here and now”.
This is one of the dysfunctional mechanisms that
we often observe in dependent persons or people
at risk.

An indicator for the recognition of problem
of excessive internet use is a situation where there
is damage to everyday functioning due to use.

depresyjnych, calosciowych zaburzeniach rozwo-
ju, innych uzaleznieniach, a czasem i psychozach.
Wycofanie spoleczne z kontaktéw ,,na zywo’, wraz
z przesunieciem ich do $rodowiska on-line, wcale
nie musi oznacza¢ psychopatologii - moze stano-
wi¢ jeden z proceséw przystosowawczych, gdzie
dziecko uczy si¢ pewnych kompetencji spotecznych
wspolczesnie postrzeganych jako stopniowo réw-
nowazace kontakty ,,twarza w twarz” [36].

Wspolczesnie psychopatologie i zaburzenia
psychiczne postrzega si¢ nie pod katem wystepo-
wania konkretnego objawu, ale stopnia, w jakim
zakléca on codzienne funkcjonowanie. Wydaje
sie, ze zamiast stosowania terminu obecnie na wy-
rost nazywanego ,uzaleznieniem’, warto skupiac
sie na ,nadmiernym zaangazowaniu w aktywnosci
internetowe”. Wtdrnie do niego moga powstawac,
zgodnie z aktualnym spojrzeniem na uzaleznienia,
problemy rozumiane jako szkody w zdrowiu psy-
chicznym i/lub somatycznym [20].

Tempo rozwoju technologicznego jest bardzo
szybkie. Kazda zmiana zwigzana z postgpem po-
woduje réwniez zwigkszenie liczby uzytkownikow
nowego medium, a zatem pewna grupa sposrod
nich zaangazuje si¢ nadmiernie, a nawet straci kon-
trole i poniesie szkody. Kazdy cztowiek ma niezna-
ng sobie podatno$¢ na rozwoj jakiego$ zaburzenia.
W rodzinie, w ktdrej oboje rodzicéw uzaleznilo si¢
od alkoholu, prawdopodobienstwo, ze dziecko tez
si¢ uzalezni, jest duzo wigksze niz w tzw. zdrowej
rodzinie [37]. Samo jednak uwarunkowanie gene-
tyczne, czyli podatnos¢ na rozwoj zaburzenia, jest
niewystarczajace i tylko predysponuje do uzalez-
niania sie, a nastepnie podlega wptywom $rodowi-
skowym i ksztaltuje sie przez cale zycie. Wiele pro-
bleméw bierze si¢ z potrzeby regulowania emocji
[38]. Czlowiek, ktdry przezywa nadmierny smutek,
odczuwa zlo$¢, jest pobudzony albo nawet bardzo
szczesliwy, w celu wyciszenia intensywnych emocji
siega po alkohol, leki albo oddaje si¢ innym czyn-
nosciom (m.in. zakupom, przegladaniu sieci inter-
netowej, hazardowi, masturbacji). Wszystko w celu
odlaczenia si¢ od przezywanych emocji, zastapienia
ich czyms intensywnym, co spowoduje odciecie si¢
od ,,tu i teraz”. Stanowi to jeden z dysfunkcyjnych
mechanizmoéw, ktory czgsto obserwuje si¢ u oséb
uzaleznionych lub 0s6b z grupy ryzyka.

Wskazaniem do rozpoznania problemu nadmier-
nego uzywania internetu jest sytuacja, gdy dochodzi
do szkdd w codziennym funkcjonowaniu. Poja-
wia si¢ narastajgcy deficyt snu, opuszczanie lekgji,
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There is an increasing sleep deficit, truancy, dis-
association at school and inability to engage in
student activities, loss of concentration, failure to
keep up with homework, neglect of meals or per-
sonal hygiene and loss of control over the time
spent on the internet [39]. In such situations, we
can say that there is a probability that this person
develops a syndrome associated with behavioural
addiction. It is not definitively known whether ex-
cessive involvement, e.g. in the use of the internet,
probably does not involve the lack of an alternative
that would be more advantageous. Would games
and activities related to the internet environment
be less interesting if a teenage user gained new so-
cial competences, e.g. by taking a driving licence,
he would become someone more attractive to his
peers?

The problem is greatly underestimated and
requires intensive work to clarify the nosological
position and create transparent diagnostic criteria
not adapted from other disorders.

PROBABLE cOSTS
IN HEALTHCARE

Currently, it is difficult to assess the total costs
of excessive involvement in internet use among
children and adolescents. Due to this diagnostic
ambiguity and the wide spectrum of differential
diagnosis, one can guess that this phenomenon,
as most often comorbid with other ailments, may
increase the recovery time amongst other things.
So-called absenteeism (absence at school, work)
and presenteeism (physical presence, but with-
out engagement) generate low productivity, and
therefore there is a pile-up of deferred school du-
ties. This may lead to increasing stress and related
consequences.

How TO FIND BALANCE

Children using smartphones spend time in
a manner they enjoy. Parents may also benefit as
they can finally relax or attend to their own out-
standing duties. There is a dilemma as to how much
a problem that manifests itself in a young person is
only a problem of this child, and to what extent it
is the consequence of difficulties in the family sys-
tem. It is known that the family environment may
be a protecting factor against the development
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podczas pobytu w szkole dziecko sprawia wrazenie
nieobecnego, nie jest w stanie zaangazowac si¢ w ak-
tywnosci uczniowskie, nie potrafi skoncentrowac si¢
na tym, co si¢ dzieje, w domu nie odrabia lekgji, za-
pomina o posilkach, higienie osobistej, traci kontrole
nad czasem spedzanym przy medium z dostgpem do
internetu [39]. W takich sytuacjach mozemy méwic,
ze istnieje prawdopodobienstwo, iz u tej osoby roz-
wija si¢ zespdt zwiazany z nalogiem behawioralnym.
Nie wiadomo ostatecznie, czy nadmierne zaangazo-
wanie w uzywanie internetu nie wigze si¢ z brakiem
korzystniejszej alternatywy. Czy gry i aktywnosci
w internecie beda mniej atrakcyjne, gdy nastoletni
uzytkownik zyska nowe kompetencje spoteczne, np.
przez odebranie prawa jazdy stanie si¢ kim$ pozada-
nym wsrod réwiesnikow?

Skala nieoszacowanego problemu jest duza
i wymaga intensywnych prac nad sprecyzowaniem
pozycji nozologicznej i stworzeniem przejrzystych,
swoistych, a nie adaptowanych kryteriéw diagno-
stycznych, przypisanych innym zaburzeniom.

PRAWDOPODOBNE KOSZTY
W OPIECE ZDROWOTNEJ

Aktualnie trudno oceni¢, jakie sg calkowite
koszty nadmiernego zaangazowania w korzystanie
z internetu przez dzieci i mlodziez. Ze wzgledu na
niejednoznacznos$¢ diagnostyczng i szerokie spek-
trum diagnostyki réznicowej mozna domyslac sie,
ze zjawisko to jako najczesciej wspolwystepujace
z innymi dolegliwosciami moze m.in. wydluza¢
czas zdrowienia. Tak zwane ,absenteizm” (nie-
obecno$¢ w szkole, pracy) i ,prezenteizm” (obec-
no$¢ fizyczna, ale bez zaangazowania) generuja
niewielkg produktywnos¢, a zatem pigtrzg zalegto-
$ci szkolne. Moze to prowadzi¢ do narastajacego
stresu i zwigzanych z nim konsekwengji.

JAK ZNALEZC ROWNOWAGE

Dziecko siedzi ze smartfonem, spedza czas
w atrakcyjny dla siebie sposdb. Rodzic réwniez czer-
pie z tego korzysci, moze wreszcie odpocza¢ albo za-
ja¢ sie zalegtymi domowymi obowigzkami. Pojawia
si¢ dylemat, w jakim stopniu problem, ktéry mani-
festuje si¢ u mlodego czlowieka, jest wytacznie jego
problemem, a w jakim - konsekwencja trudnosci,
ktore majg miejsce w systemie rodzinnym. Jak wia-
domo, $rodowisko rodzinne moze by¢ czynnikiem
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of addictions and psychoactive substance depen-
dences [40, 41].

When a parent offers interesting, amusing al-
ternatives to on-line activity, the most likely sce-
nario is that the child will favour internet activity
despite initially option for time spent together off-
line. At the same time, in some schools more and
more classes are being conducted in the environ-
ment of new technologies. Tablet computers are
used, homework related to work at the computer is
dealt with (searching information from the inter-
net, performing programming tasks, developing
multimedia presentations, etc.).

In the older generation educated by painstak-
ing research in home encyclopaedias or librar-
ies, this way of implementing the curriculum
may be uncertain or considered a “shortcut”. On
the other hand, today’s students will have to be
able to fluently use contemporary and future
technologies that will become an indispensable
element of everyday life, including professional
life.

Before parents make an appointment to
the psychiatrist with their child, they try to find
other solutions. Often they seek help from the pae-
diatrician or general practitioner first, because
the child complains of headaches, or report to
an ophthalmologist with deteriorating vision, or
even see an orthopaedist with pain in the wrist and
neck [42].

The causes of the ailments may be different, of-
ten related to the time spent on internet activities
[43], and the posture taken when using the phone.
For example, keeping the device too close to
the face, or slouching when tilting the neck during
games, or even too big size of the device that en-
forces non-physiological grip.

At some point the teachers at school, seeing
that the child is irritated, comes up with the idea
that it is worth consulting a psychologist/school
pedagogue, when often only then is the child re-
ferred to a child psychiatrist.

TREATMENT

Usually, tools and therapeutic methods appear
in parallel to the conceptualisation of diagnostic
criteria and the definition of new diagnoses. It
is worse if these methods are significantly ahead
of specifying psychopathological syndromes. This
may unfortunately serve to mislead healthy peo-

chronigcym przed rozwojem natogdw i uzaleznien
od substancji psychoaktywnych [40, 41].

Kiedy rodzic zaproponuje ciekawa, wspdlng za-
bawe lub inne zajecia, najbardziej prawdopodobny
scenariusz jest taki, ze dziecko, nawet jesli wstep-
nie oponuje, to poswieci aktywnos¢ internetowa na
korzy$¢ czasu spedzonego razem. Réwnoczesnie
w niektorych szkotach prowadzi si¢ coraz wigcej za-
je¢ z uzyciem nowych technologii. Wykorzystuje sie
tablety, zadaje prace domowe zwigzane z pracy przy
komputerze (przeszukiwanie informacji z internetu,
wykonywanie zadan zwigzanych z programowaniem,
opracowywanie prezentacji multimedialnych itp.).

W starszym pokoleniu, przyzwyczajonym do
rzetelnego poszukiwania informacji w domowych
encyklopediach lub bibliotekach, ten sposéb re-
alizacji programu nauczania moze budzi¢ nie-
pewnos¢ albo by¢ rozpoznawany jako ,droga na
skréty”. Z drugiej strony w dorostym zyciu dzisiej-
si uczniowie beda musieli umie¢ biegle korzysta¢
ze wspolczesnych i przyszlych technologii, ktore
stang si¢ nieodzownym elementem codziennosci,
réwniez zawodowej.

Zanim rodzice trafig z dzieckiem do psychiatry,
probuja szukaé innych rozwigzan. Czesto najpierw
szukaja pomocy u pediatry lub lekarza opieki pod-
stawowej, bo dziecko skarzy sie na bél glowy, zgta-
szaja sie do okulisty z pogorszeniem widzenia lub
trafiajg do ortopedy z bolami nadgarstka i szyi [42].

Przyczyny dolegliwoéci moga by¢ rézne, nie-
rzadko wiaza si¢ z czasem spedzonym na aktyw-
nosciach internetowych [43], czesto jest to zwy-
czajnie postawa przyjmowana podczas korzystania
z telefonu, np. trzymanie go zbyt blisko twarzy lub
garbienie si¢ przy pochylaniu karku podczas gier,
a nawet zbyt duzy rozmiar urzadzenia, wymusza-
jacy niefizjologiczny chwyt.

W pewnym momencie nauczyciel w szkole, wi-
dzac, ze dziecko jest rozdraznione, dochodzi do
wniosku, ze warto skorzysta¢ z pomocy psychologa
lub pedagoga szkolnego i czgsto dopiero od pedago-
ga dziecko jest kierowane do psychiatry dzieciecego.

LECzZENIE

Zwykle réwnolegle do konceptualizacji kry-
teriow diagnostycznych i definiowania nowych
rozpoznan pojawiajg sie narzedzia i metody tera-
peutyczne. Gorzej, jesli te metody znacznie wy-
przedzaja sprecyzowanie zespoléw psychopatolo-
gicznych. Moze to stuzy¢ mylnemu kwalifikowaniu
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ple into a group of “burdened” people, or lead to
the error of diagnosis and the inclusion of a per-
son with another not properly recognised diagno-
sis for experimental treatment, which may some-
times be ineffective.

Psychotherapeutic and experimental pharma-
cological interactions are currently being used
in the attempt to treat people with suspected in-
ternet addiction. There is a lack of systematised,
controlled studies that allow for the comparison
of results, which does not authorise the postulat-
ing of unambiguous recommendations generally
based on individual studies [43]. Psychotherapy,
especially family therapy, may be of paramount
importance [44].

Properly conducted differential diagnosis en-
ables adjustment of adequate treatment, minimis-
ing dangerous diagnostic error and therapeutic in-
correct recommendations, e.g. based on neurotic
concepts of addictions (perception addictive be-
haviour as compulsive) composing an antidepres-
sant to a person with psychosis.

It seems that there is still a lack of social
awareness that certain disturbing behaviours by
the child may subside after the application of psy-
chotherapeutic intervention [45]. In any adoles-
cent psychopathological syndrome like eating dis-
orders, depressive syndromes, oppositional defiant
behaviour, excessive involvement in the internet
or gambling and psychoactive substances use, one
of the main diagnosing psychiatrist’s recommen-
dations is to consult with family psychotherapist
[46]. It is a kind of therapy where the object of in-
terest ceases to be exclusively “delegated” to reveal
the suffering of an individual young person but
includes the whole family and their mutual com-
munication.

PREVENTION

Classes of prevention against excessive in-
volvement in internet activities are conducted in
Western European countries for a dozen years
or so. Preventive impacts were directed primar-
ily at teenage students [47]. It seems reasonable
to conduct these types of interactions for chil-
dren as early as school-age and their parents.
The importance of the role of parents in the case
of excessive involvement in internet use is em-
phasised [48, 49].
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0s6b zdrowych do grupy osob ,,obcigzonych” albo
prowadzi¢ do bledu diagnozy i objecia osoby z inng,
nierozpoznang wlasciwie diagnoza leczeniem eks-
perymentalnym, czasem nieskutecznym.

W prébach leczenia 0s6b z podejrzeniem nato-
gu internetowego wspolczesnie stosuje sie oddzia-
lywania psychoterapeutyczne, eksperymentalnie —
farmakologiczne. Brakuje usystematyzowanych,
kontrolowanych badan umozliwiajacych porow-
nywanie wynikéw, co nie upowaznia do postu-
lowania jednoznacznych zalecen, okreslonych
na ogo6l na podstawie pojedynczych badan [43].
Kluczowe znaczenie moze mie¢ psychoterapia,
zwlaszcza rodzinna [44].

Wiasciwie przeprowadzona diagnostyka roz-
nicowa umozliwia wprowadzenie adekwatnego
leczenia, minimalizujac niebezpieczny blad dia-
gnozy i bledne zalecenia terapeutyczne, np. na
podstawie nerwicowych koncepcji natogéw (po-
strzeganie zachowan nalogowych jako kompul-
sywnych) wlaczenie leku przeciwdepresyjnego
osobie z psychoza.

Jak si¢ wydaje, wciaz brakuje $wiadomosci spo-
tecznej, ze pewne niepokojace zachowania dziecka
moga ustapi¢ po zastosowaniu interwencji psy-
choterapeutycznej [45]. W kazdym zespole psy-
chopatologicznym wieku mlodzienczego, takim
jak zaburzenia odzywiania sie, zespoly depresyjne,
zachowania opozycyjno-buntownicze, nadmierne
zaangazowanie w internet czy w gry hazardowe,
uzywanie substancji psychoaktywnych, jednym
z gléwnych zalecen diagnozujacego lekarza psy-
chiatry jest skorzystanie z konsultacji psychote-
rapeuty rodzinnego [46]. To rodzaj terapii, gdzie
obiektem zainteresowania przestaje by¢ wylacznie
~wydelegowany” do ujawniania cierpienia mtody
czlowiek, ale staja si¢ nim wszystkie osoby w ro-
dzinie i ich wzajemne relacje.

PROFILAKTYKA

Zajecia na temat zapobiegania nadmiernemu
angazowaniu sie¢ w uzywanie internetu od kilkuna-
stu lat s3 prowadzone w krajach Europy Zachodniej.
Oddzialywania profilaktyczne skierowano przede
wszystkim do nastoletnich uczniéw [47]. Wydaje
sie uzasadnione prowadzenie tego typu oddzialy-
wan dla dzieci juz w wieku wczesnoszkolnym i dla
ich rodzicéw. Podkresla si¢ znaczenie i waznos¢ roli
rodzicéw i opiekunéw w przypadku nadmiernego
zaangazowania w korzystanie z internetu [48, 49].
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This can be served by psychoeducational class-
es, generally understood health promotion, aware-
ness of the scale of the phenomenon and general
practitioners, paediatricians as well as school ped-
agogues activities.

CONCLUSIONS

It has been noted for years the essence
of the problem and that excessive involvement
in internet activities [4] is probably addiction
[19]. One must be very careful that, in applying
more or less specific and sensitive working diag-
nostic criteria, we do not over-diagnose healthy
people or those who would only require inter-
vention from the level of prevention, psychoed-
ucation or psychotherapy.

It seems justified a paediatrician or general
practitioner who receives a child’s family once ex-
cessive involvement in online activities is suspect-
ed performs differential diagnosis or refers child
to a specialist psychiatrist to exclude everything
other than an addictive background. It is worth
remembering about the social (family - system)
context of difficulties as therapeutic intervention
is one of the main treatment interactions.

Moga temu stuzy¢ zajecia psychoedukacyjne,
ogolnie pojeta promocja zdrowia, u§wiadamianie
skali zjawiska i postgpowanie lekarzy rodzinnych,
pediatrow, a takze pedagogdw szkolnych.

WNIOSKI

Od lat dostrzega sig istote problemu [4] i z duzym
prawdopodobieristwem mozna orzec, ze nadmier-
ne uzywanie internetu jest uzaleznieniem [19].
Trzeba by¢ bardzo ostroznym, zeby przykladajac
mniej lub bardziej swoiste i czule robocze kryteria
diagnostyczne, nie wcigga¢ w obszar psychopatologii
0s6b zdrowych lub oséb, ktére wymagalyby jedynie
interwencji na poziomie profilaktyki, psychoeduka-
¢ji, ewentualnie psychoterapii.

Wydaje si¢ uzasadnione, by lekarz pediatra lub
lekarz rodzinny — do ktérego zgtasza si¢ rodzina
dziecka ze zidentyfikowanym nadmiernym zaan-
gazowaniem w aktywnosci internetowe — przepro-
wadzal diagnostyke réznicowa lub kierowal dziec-
ko do specjalisty psychiatry w celu wykluczenia
innego podloza niz ,uzaleznieniowe” Warto pa-
mietac o spolecznym (rodzinnym - systemowym)
kontekscie trudnosci - interwencja terapeutyczna
jest jednym z gléwnych oddziatywan leczacych.
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