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Wstep

W dzisiejszych czasach, z uwagi na powszechnos¢ technologii cyfrowych, dzieci i mlo-
dziez coraz czgsciej korzystaja z réznorodnych urzadzen elektronicznych, co niesie ze sobg za-
réwno korzysci, jak, i zagrozenia dla ich zdrowia i dobrostanu psychicznego. Smartfony, tablety,
komputery i inne urzadzenia elektroniczne sg nieodlgczng czeécig ich zycia codziennego. To-
warzysza im w nauce, zabawie i komunikacji z innymi. Jednakze, wraz z korzy$ciami plynacy-
mi z tych technologicznych innowacji, pojawiaja sie rowniez nowe wyzwania i zagrozenia dla
zdrowia psychicznego, i fizycznego dzieci, i mlodziezy. Alarmujace dane zostaty przedstawione
juz 2019 roku w raporcie z badan przeprowadzonych przez Fundacje Dajemy Dzieciom Site [1].
Z badan tych wynika, ze u okolto 12% nastolatkéw w wieku 12-17 lat wystepuje problematyczne
korzystanie z Internetu. Co ciekawe czesciej sg to dziewczeta niz chlopcy oraz starsze nastolatki
(15-17 lat) niz mlodsze (12-14 lat). Okoto 55% miodych ludzi miala kontakt z niebezpiecz-
nymi tre§ciami w Internecie, a niemal, co trzeci badany widzial w sieci sceny okrucienstwa

i przemocy, a co czwarty - tresci dotyczace sposobdéw samookaleczania sie, materialy porno-
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graficzne oraz zachgcajace do obrazania innych lub dyskryminujgce. Nastolatki problematycz-
nie uzywajace Internetu istotnie czeéciej korzystaja z portali spoleczno$ciowych i udostepniajg
na nich zdjgcia, ogladaja filmiki, i $mieszne obrazki. Ponadto istotnie czesciej stuchaja muzyki
online, $ciagaja pliki, ogladaja filmy i seriale oraz robig zakupy przez Internet. W przypadku
gier internetowych jedyna réznicg istotna statystycznie miedzy uzytkownikami normatywnymi
a problematycznymi jest granie w gry hazardowe online. Osoby, ktére uzywajg problematycznie
Internetu, istotnie cze$ciej maja kontakt z niebezpiecznymi tresciami, w tym dotyczacymi oka-
leczania sie i sposobdw popelniania samobdjstwa, a takze istotnie czeéciej podejmujg zachowa-
nia autoagresywne. Rzadziej natomiast spedzajg czas offline — aktywnie uprawiajac sport, czyta-
jac ksigzki lub grajac w gry planszowe. Czynnikami ryzyka oséb problematycznie uzywajacych
Internetu s3: odczuwanie silnego stresu szkolnego, do$wiadczanie przemocy réwiesniczej,
w szczegolnosci wielu jej form, negatywny stosunek do szkoly oraz wiek. Natomiast do czyn-
nikéw ochronnych nalezg: wsparcie ze strony rodziny, rowiesnikéw i nauczycieli, prowadzenie
przez rodzicéw rozmoéw z dzieckiem na temat bezpieczenstwa w Internecie, zainteresowanie
rodzica aktywnoscig dziecka online oraz regularne po$wigcanie przez dziecko czasu na hobby
niezwigzane z Internetem. Powyzszy dane réwniez sg potwierdzone raportem opublikowanych
przez GUS [2] danych z 2017 r. 98,8% gospodarstw domowych z dzie¢mi wykorzystuje Internet
do codziennych aktywnoéci. W zrealizowanych rok wczes$niej badaniach ,Nastolatki wobec
Internetu” (Kamieniecki i in., 2016) réwniez wykazano, ze w domu korzysta z niego codziennie
ponad 90% nastolatkéw. Internet stal si¢ dla miodych ludzi nieodfgcznym elementem, niezbed-
nym do nauki i komunikacji. W erze cyfrowej powszechne korzystanie przez mtodziez z In-
ternetu nasuwa pytania o zwigzane z tym zagrozenia. Chociaz dla wiekszo$ci uzytkownikéw
Internet jest nadal narzedziem pracy, rozrywki i komunikacji, to jednak w przypadku pewnej
grupy mtodych internautéw korzystanie z sieci moze wymykac sie spod kontroli. Problema-
tyczne uzywanie Internetu jest przedmiotem ozywionej dyskusji naukowej psychologéw, peda-
gogdw, psychiatréw, socjologéw i innych uczonych. Do tej pory zjawisko to nie zostalo jednak
jednoznacznie rozpoznane i zdefiniowane. Nie zostalo tez ujete w oficjalnych klasyfikacjach
zaburzen psychicznych, takich jak DSM-5 czy ICD-11. Zaréwno w polskim, jak i zagranicznym
pisSmiennictwie nie osiggnieto nawet zgody, co do stosowanego nazewnictwa. Méwi sie m.in.
o problematycznym uzywaniu Internetu [3], naduzywaniu Internetu [4, 5], uzywaniu Internetu
prowadzacym do niewlasciwego przystosowania [6, 7], nalogowych zachowaniach zwigzanych
z Internetem [8, 9], nadmiernym [10], nalogowym [11-13] czy patologicznym [14-17] uzy-
waniu Internetu, dysfunkcjonalnym korzystaniu z Internetu [18] lub wrecz o uzaleznieniu od
Internetu [19, 20].

Jak wczesniej wspomniano, dzieci i mlodziez narazone sg na wiele czynnikéw ryzyka,
ktére moga negatywnie wplywa¢ na ich zdrowie. Jednym z gtéwnych probleméw jest nadmier-
na ekspozycja na tresci nieodpowiednie dla ich wieku, takie jak przemoc, pornografia czy tresci
propagujace niezdrowe wzorce zachowan. Ponadto, czeste i dlugotrwate korzystanie z techno-

logii cyfrowych moze prowadzi¢ do zaburzen snu, zaburzen koncentracji, a takze prowadzi¢



Zachowania zdrowotne dzieci i mtodziezy

do siedzgcego trybu zycia i braku aktywnosci fizycznej, co z kolei zwigksza ryzyko otylosci
i probleméw zdrowotnych zwigzanych z nieaktywnym trybem zycia. Dodatkowo, rozwoj tech-
nologii cyfrowych otwiera réwniez nowe mozliwosci dla zachowan ryzykownych, takich jak
uzaleznienie od Internetu, gier komputerowych czy mediéw spotecznosciowych. Nadmierna
ekspozycja na te platformy moze prowadzi¢ do izolacji spolecznej, probleméw emocjonalnych
oraz obnizenia samooceny i poczucia wlasnej wartosci. W kontekscie tych wyzwan, istnieje pil-
na potrzeba zrozumienia i skutecznej interwencji w zachowania zdrowotne dzieci i mlodziezy
w erze cyfrowej. Praca naukowa w tym obszarze ma na celu identyfikacje czynnikéw ryzyka
oraz opracowanie odpowiednich strategii profilaktycznych i interwencyjnych, ktére moga po-
méc w promowaniu zdrowia psychicznego i fizycznego wsrdd tej grupy wiekowe;j.

Celem pracy jest zbadanie wplywu korzystania z technologii cyfrowych na zdrowie
psychiczne i fizyczne dzieci i mtodziezy. Identyfikacja najczestszych zagrozen zdrowotnych
zwigzanych z uzywaniem mediéw cyfrowych przez dzieci i mlodziez. Analiza istniejagcych
modeli profilaktycznych oraz ich skuteczno$ci w kontekécie promowania zdrowia w erze
cyfrowej na podstawie dokonanego przegladu pismiennictwa, a takze opracowanie nowych
modeli profilaktycznych uwzgledniajacych specyfike korzystania z technologii cyfrowych
przez dzieci i mlodziez.

Analiza wplywu mediéw cyfrowych na zdrowie psychiczne i fizyczne dzieci i mlodzie-
zy w kontekscie zdrowia psychicznego, korzystanie z mediéw cyfrowych moze mie¢ zaréwno
pozytywne, jak i negatywne konsekwencje. Z jednej strony, dostep do tresci edukacyjnych,
kulturalnych i rozrywkowych moze wspieraé rozwdj intelektualny oraz kreatywnos¢ dzieci
i mlodziezy. Jednakze, nadmierna ekspozycja na tresci przemocowe, pornograficzne czy de-
strukcyjne dla zdrowia psychicznego, moze prowadzi¢ do wystgpienia réznorodnych proble-
mow emocjonalnych, wlaczajac w to depresje, lek, czy zaburzenia nastroju. Ponadto, ciagte
poddawanie si¢ bodzcom ze strony mediéw cyfrowych moze prowadzi¢ do uzaleznienia od
Internetu, co dalej poglebia problematyke zdrowia psychicznego. W aspekcie zdrowia fizycz-
nego, nadmierne korzystanie z urzadzen elektronicznych czesto prowadzi do siedzacego trybu
zycia, co jest zwigzane z wigkszym ryzykiem otylosci, zaburzen metabolicznych oraz schorzen
ukladu mie$niowo-szkieletowego. Dodatkowo, dlugotrwale uzywanie urzadzen cyfrowych
moze prowadzi¢ do zaburzen snu, ze wzgledu na emisj¢ $wiatta niebieskiego, ktéra hamuje
wydzielanie melatoniny, prowadzacej do trudnosci z zasypianiem oraz zaburzen rytmu do-
bowego. Ponadto, media spotecznosciowe mogg mie¢ istotny wptyw na zdrowie psychiczne
i fizyczne dzieci i mlodziezy poprzez kreowanie nienaturalnych standardéw pigkna i sukce-
su, co moze prowadzi¢ do probleméw z samoakceptacja, zaburzen odzywiania oraz niskiej
samooceny. Z punktu widzenia medycznego, konieczne jest prowadzenie badan naukowych
majacych na celu zrozumienie mechanizméw dziatania mediéw cyfrowych na zdrowie dzie-
ci i mlodziezy oraz opracowanie interwencji profilaktycznych i terapeutycznych, ktdre moga
zmniejszy¢ ryzyko wystapienia negatywnych konsekwencji zwigzanych z nadmiernym korzy-

staniem z technologii cyfrowych.
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Identyfikacja zagrozen zdrowotnych zwiazanych z uzywaniem
technologii cyfrowych przez dzieci i mlodziez

Uzywanie technologii cyfrowych przez dzieci i mlodziez moze prowadzi¢ do szeregu
zagrozen zdrowotnych, zaréwno psychicznych, jak i fizycznych, ktdre wymagaja szczegétowej
identyfikacji i analizy w kontekscie medycznym.

1. ZAGROZENIA PSYCHICZNE:

Uzaleznienie od Internetu i mediow cyfrowych: Nadmierne korzystanie z urzadzen
elektronicznych moze prowadzi¢ do utrwalenia zachowan uzaleznionych, co z kolei wigze sie
z problemami z kontrolg impulséw, obnizong samoocena oraz utratg zainteresowania innymi
aktywno$ciami.

Depresja i lek: Ekspozycja na treéci negatywne lub szkodliwe dla zdrowia psychicz-
nego, takie jak cyberprzemoc czy treéci zwigzane z samookaleczeniem, moze prowadzi¢ do
depresji, leku oraz innych zaburzen psychicznych.

Zaburzenia snu: Swiatfo emitowane przez ekrany urzadzen cyfrowych moze zaburzaé
rytm snu i czuwania, co prowadzi do trudnoéci z zasypianiem, nieprawidlowego snu i naru-

szenia rytmu dobowego.

2. ZAGROZENIA FIZYCZNE:

Siedzacy tryb zycia: Diugotrwale siedzenie przed ekranem komputera, telewizora czy
smartfona jest zwigzane z mniejsza aktywnoscig fizyczna, co z kolei zwieksza ryzyko otylosci,
zaburzen metabolicznych oraz schorzen uktadu migsniowo-szkieletowego.

Problemy ze wzrokiem: Nadmierna ekspozycja na ekrany moze prowadzi¢ do zmecze-
nia wzroku, zespotu suchego oka oraz innych zaburzen widzenia.

Zaburzenia postawy ciala: Dlugotrwale sklanianie sie nad urzadzeniami cyfrowymi
moze prowadzi¢ do zaburzen postawy ciala, co z kolei moze wywotywaé boéle plecow, szyi
i innych dolegliwosci.

3. INNE ZAGROZENIA:

Brak aktywnos$ci spolecznej: Nadmierne korzystanie z mediéw cyfrowych moze pro-
wadzi¢ do izolacji spolecznej, ograniczajac interakcje z réwie$nikami i rodzing, co moze nega-
tywnie wplywac na zdrowie emocjonalne i spofeczne.

Utrata koncentracji: Ciggle narazenie na bodZce zwigzane z mediéw cyfrowych moze
prowadzi¢ do trudnosci w koncentracji, uwadze i pamiegci, co moze utrudnia¢ nauke i wyko-
nywanie codziennych obowiazkéw.

Identyfikacja tych zagrozen jest kluczowa dla opracowania strategii prewencyjnych i in-
terwencyjnych, ktére moga zmniejszy¢ ryzyko wystapienia negatywnych konsekwencji zdrowot-

nych zwigzanych z nadmiernym korzystaniem z technologii cyfrowych przez dzieci i mlodziez.
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Przeglad istniejacych modeli profilaktycznych w zakresie zdrowia
dzieci i mlodziezy oraz ich ocena pod katem skutecznosci w erze
cyfrowej

W kontekscie zdrowia dzieci i mlodziezy, istnieje szereg modeli profilaktycznych, ktore
zostaly opracowane w celu promowania zdrowego stylu zycia i zapobiegania réznorodnym
zagrozeniom zdrowotnym. Jednakze, w erze cyfrowej, gdzie technologia cyfrowa odgrywa co-
raz wieksza role, istnieje konieczno$¢ dostosowania istniejacych modeli profilaktycznych oraz
opracowania nowych strategii, ktére uwzglednia specyfike korzystania z mediéw cyfrowych
przez dzieci i mlodziez.

Mozna wyrézni¢ kilka kluczowych obszaréw interwencji:

1. EDUKACJA ZDROWOTNA:

Modele oparte na edukacji zdrowotnej koncentrujg sie na dostarczaniu informacji
i umiejetnosci, ktére pozwalajg dzieciom i mtodziezy na podejmowanie §wiadomych i odpo-
wiedzialnych decyzji dotyczacych ich zdrowia. W erze cyfrowej, edukacja zdrowotna moze
by¢ realizowana poprzez platformy internetowe, aplikacje mobilne oraz tre§ci multimedialne,
ktore sa dostepne dla dzieci i mlodziezy.

2. PROMOCJA AKTYWNOSCI FIZYCZNEJ:

Modele promujace aktywno$¢ fizyczng majg na celu zmniejszenie siedzgcego trybu zy-
cia oraz promowanie regularnej aktywnosci fizycznej. W erze cyfrowej, istnieje mozliwos¢
wykorzystania technologii, takich jak gry komputerowe z interaktywnymi kontrolerami ruchu
czy aplikacje mobilne do monitorowania aktywnosci fizycznej i motywowania do regularnych

éwiczen.

3. OGRANICZENIE EKSPOZYCJI NA TRESCI SZKODLIWE:

Modele profilaktyczne skupiajace sie na ograniczeniu ekspozycji dzieci i mtodziezy na
tresci szkodliwe, takie jak przemoc, pornografia czy treéci promujgce niezdrowe wzorce za-
chowan. W erze cyfrowej, rodzice i opiekunowie mogg korzysta¢ z oprogramowania kontrol-
nego oraz ustawien rodzicielskich, aby monitorowac i ogranicza¢ dostep do nieodpowiednich
tredci.

4. WSPARCIE PSYCHOLOGICZNE:

Modele profilaktyczne obejmujace wsparcie psychologiczne maja na celu zapobieganie
problemom zdrowotnym psychicznym oraz wspieranie zdrowia psychicznego dzieci i mto-
dziezy. W erze cyfrowej, istniejg platformy online oraz aplikacje mobilne oferujace wsparcie
psychologiczne, wiaczajac w to teleporady z terapeutami, grupy wsparcia online oraz tresci

edukacyjne na temat zdrowia psychicznego [21].
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Ocena skutecznodci istniejacych modeli profilaktycznych w erze cyfrowej wymaga zro-
zumienia, w jaki sposdb technologia cyfrowa moze by¢ wykorzystana do wzmocnienia tych
interwencji oraz identyfikacji ewentualnych ograniczen i wyzwan zwiagzanych z adaptacja tych
modeli do zmieniajacego sie srodowiska cyfrowego. Dalsze badania naukowe oraz praktyka
kliniczna s3 niezbedne do oceny skuteczno$ci tych modeli oraz dalszego doskonalenia inter-

wengji profilaktycznych w zakresie zdrowia dzieci i mtodziezy w erze cyfrowe;j.

Opracowanie nowych modeli profilaktycznych dostosowanych
do specyfiki korzystania z technologii cyfrowych przez dzieci
i mlodziez

W erze cyfrowej, rozwdj nowych modeli profilaktycznych staje sie niezmiernie istotny,
aby skutecznie zapobiega¢ zagrozeniom zdrowotnym zwigzanym z nadmiernym korzysta-
niem z technologii cyfrowych przez dzieci i mlodziez. Nowe modele powinny uwzgledniaé
specyfike korzystania z mediéw cyfrowych, wykorzystujac same technologie, jako narzedzia
wspierajgce zdrowe zachowania.

1. INTEGRACJA EDUKACJI CYFROWE]J Z EDUKACJA ZDROWOTNA:

Nowe modele profilaktyczne mogg polega¢ na integrowaniu edukacji zdrowotnej z edu-
kacja cyfrowa. Poprzez tworzenie interaktywnych lekgji, kurséw online i gier edukacyjnych, dzie-
ci i mlodziez mogg zdobywa¢ wiedze na temat zdrowego korzystania z technologii cyfrowych,

rozpoznawania zagrozen zdrowotnych oraz rozwijania umiejetnosci radzenia sobie z nimi.

2. MONITOROWANIE I ANALIZA ZACHOWAN ONLINE:

Nowe modele profilaktyczne moga wykorzystywac zaawansowane technologie do mo-
nitorowania zachowan online dzieci i mtodziezy. Poprzez analize danych dotyczacych cza-
su spedzanego online, rodzaju przegladanych tresci oraz interakeji z innymi uzytkownikami,

mozna identyfikowa¢ potencjalne zagrozenia zdrowotne i wczesne sygnaly probleméw.

3. WSPIERANIE ZDROWYCH NAWYKOW CYFROWYCH:

Modele profilaktyczne moga promowaé zdrowe nawyki korzystania z technologii cy-
frowych poprzez nagradzanie pozytywnych zachowan online. Aplikacje i platformy cyfrowe
moga oferowa¢ mechanizmy motywacyjne, ktdre zach¢caja do ograniczenia czasu spgdzanego
online, zwiekszenia aktywnosci fizycznej oraz korzystania z tresci edukacyjnych i pozytyw-
nych form rozrywki.

4. WSPARCIE RODZICOW I OPIEKUNOW:
Nowe modele profilaktyczne powinny réwniez skupi¢ si¢ na wsparciu rodzicéw i opie-

kunéw w edukowaniu i monitorowaniu zachowan swoich dzieci w erze cyfrowej. Tworzenie po-
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radnikéw, szkolen online oraz dostepnych narzedzi i aplikacji moga poméc rodzicom w podej-

mowaniu $wiadomych decyzji dotyczacych korzystania z technologii cyfrowych przez ich dzieci.

5. INTEGRACJA INTERWENCJI TERAPEUTYCZNYCH:

Nowe modele profilaktyczne mogg integrowa¢d interwencje terapeutyczne z wykorzy-
staniem technologii cyfrowych. Teleterapia, aplikacje wspierajace zdrowie psychiczne oraz
platformy online oferujace wsparcie emocjonalne moga by¢ skutecznymi narzedziami w za-
pobieganiu i leczeniu probleméw zdrowotnych psychicznych dzieci i mlodziezy [22].

Opracowanie nowych modeli profilaktycznych dostosowanych do specyfiki korzysta-
nia z technologii cyfrowych przez dzieci i mlodziez wymaga interdyscyplinarnego podejscia,
taczacego wiedze z dziedzin medycyny, psychologii, edukacji oraz technologii informatycz-
nych. Dalsze badania naukowe oraz praktyka kliniczna sg niezbedne do oceny skutecznosci
tych modeli oraz ich implementacji w praktyce, aby zapewni¢ zdrowe i odpowiedzialne korzy-
stanie z technologii cyfrowych przez dzieci i mlodziez.

Rekomendacje dotyczace praktyki klinicznej oraz dalszych badan
w dziedzinie zdrowia dzieci i mlodziezy w erze cyfrowej

W kontekscie praktyki klinicznej oraz dalszych badan w dziedzinie zdrowia dzieci
i mlodziezy w erze cyfrowej istnieje kilka kluczowych rekomendacji, ktére moga przyczynic¢
sie do poprawy opieki zdrowotnej oraz zglebienia wiedzy na temat wplywu technologii cyfro-

wych na zdrowie tej grupy wiekowe;j.

1. WDRAZANIE INTERDYSCYPLINARNYCH PODEJ$C:

Praktyka kliniczna w obszarze zdrowia dzieci i mlodziezy w erze cyfrowej powinna by¢
oparta na interdyscyplinarnym podejéciu, taczacym wiedze z dziedzin medycyny, psychologii,
pedagogiki, informatyki oraz nauk spotecznych. Wspdtpraca miedzy réznymi specjalistami
pozwala na kompleksowg ocen¢ probleméw zdrowotnych oraz opracowanie spersonalizowa-
nych planéw leczenia i profilaktyki.

2. ROZWOJ STANDARDOW OPIEKI ZDROWOTNE]J:

Konieczne jest opracowanie i wdrozenie standardéw opieki zdrowotnej dla dzieci
i mlodziezy w erze cyfrowej, ktére uwzglednig specyfike korzystania z technologii cyfrowych.
Standardy te powinny okresla¢ najlepsze praktyki diagnostyczne, terapeutyczne oraz profi-
laktyczne, majace na celu zapewnienie odpowiedniej opieki zdrowotnej tej grupie wiekowej.

3. EWALUACJA SKUTECZNOSCI INTERWENCJI:
Istotne jest prowadzenie badan naukowych oceniajacych skuteczno$¢ réznych inter-

wencji profilaktycznych oraz terapeutycznych w zakresie zdrowia dzieci i mlodziezy w erze cy-
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frowej. Badania te powinny uwzglednia¢ zaréwno efektywno$¢ krotko-, jak i dlugoterminows

oraz identyfikowa¢ czynniki wplywajgce na skutecznos¢ tych interwencji.

4. MONITOROWANIE TRENDOW ZDROWOTNYCH:

Niezbedne jest prowadzenie monitoringu trendéw zdrowotnych wsrod dzieci i mlo-
dziezy w erze cyfrowej, aby §ledzi¢ zmiany w zachowaniach zdrowotnych oraz identyfiko-
waé nowe zagrozenia zdrowotne zwigzane z korzystaniem z technologii cyfrowych. Badania
te moga prowadzi¢ do lepszego zrozumienia mechanizméw dziatania mediéw cyfrowych na

zdrowie oraz identyfikacji obszaréw wymagajacych interwencji.

5. KSZTALCENIE SPECJALISTOW:

Konieczne jest zapewnienie odpowiedniego ksztalcenia specjalistow z réznych dzie-
dzin, ktérzy beda mogli skutecznie diagnozowa¢ i leczy¢ problemy zdrowotne dzieci i mto-
dziezy zwigzane z korzystaniem z technologii cyfrowych. Edukacja specjalistow powinna

uwzglednia¢ zaré6wno aspekty medyczne, jak i psychologiczne oraz technologiczne.

6. WSPARCIE RODZICOW I OPIEKUNOW:

Istotnym elementem praktyki klinicznej jest wsparcie rodzicéw i opiekunéw w podej-
mowaniu $wiadomych decyzji dotyczacych korzystania z technologii cyfrowych przez dzieci
i mlodziez. Przygotowanie materialéw edukacyjnych oraz organizacja warsztatow i szkolen
dla rodzicéw moze pomédc w zwiekszeniu $wiadomosci na temat zagrozen zdrowotnych oraz
sposobow ich zapobiegania.

Poprawa praktyki klinicznej oraz prowadzenie dalszych badan naukowych w dziedzi-
nie zdrowia dzieci i mlodziezy w erze cyfrowej sa kluczowe dla zapewnienia odpowiedniej
opieki zdrowotnej w tej grupie wiekowej oraz dostosowania interwencji profilaktycznych i te-

rapeutycznych do zmieniajacego sie sSrodowiska cyfrowego.
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STRESZCZENIE

W erze cyfrowej, wraz z ciagltym rozwojem technologicznym nalezy coraz czeéciej zwracaé uwage
na zagrozenia plynace z nowych technologii oraz skupi¢ si¢ na prawidlowym z nich korzystaniu. Ce-
lem pracy jest zbadanie wpltywu korzystania z technologii cyfrowych na zdrowie psychiczne i fizyczne
dzieci i mlodziezy. Identyfikacja najczestszych zagrozen zdrowotnych zwigzanych z uzywaniem mediow
cyfrowych przez dzieci i mlodziez. Analiza istniejacych modeli profilaktycznych oraz ich skutecznosci
w kontekscie promowania zdrowia w erze cyfrowej na podstawie dokonanego przegladu pismiennictwa,
a takze opracowanie nowych modeli profilaktycznych uwzgledniajacych specyfike korzystania z techno-

logii cyfrowych przez dzieci i mlodziez.

SELOWA KLUCZOWE: Internet, bezpieczenstwo, zagrozenie, profilaktyka

ABSTRACT

In the digital era of continuous technological development, it is necessary to pay increasing attention
to the dangers of new technologies and focus on their correct use. The aim of the study is to investigate
the impact of the use of digital technologies on the mental and physical health of children and adole-
scents, and identify the most common health risks associated with it. It presets the analysis of existing
prevention models and their effectiveness in the context of health promotion in the digital age based on
the literature review. It also highlights the development of new prevention models taking into account

the specificity of the use of digital technologies by children and adolescents.

KEYWORDS: Internet, security, threat, prevention
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