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Az eldadas tematikaja

Gyermek- és kamaszkori fejlddési

aspektusok a digitalis addikciodk
viszonylataban
e A digitalis fluggdség idegfejlddési hatasai és
személyiségfejlbdési aspektusai
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Pszichidtriaili zavarok és a fiatalok

A pszichiatriail zavarok kezdete
e Tdegfejlddési modell és pszichdzisok



Miéert érzékeny a mentalis zavarok
és fuggdségek tekintetében a
gyerek—- és serduldkor?

* Az idegrendszer hosszu fejlddési
idészakat jelenti

,drbétozas” és ,Ujradrdtozas”

idegsejtek kozotti kapcsolatok,
idegpalyak, haldézatok,
struktira és funkcid
kialakuléasa

* A fejlddés nem linearis, adott
funkcidk fejlddéséhez
meghatarozott iddszakok tartoznak
— i1dbablakok

e Kilsé hatésokra érzékeny és/vagy
védtelen



Kiityiikkel a vilaghalén

Fogalmak: Vlselkgdeses ggggoseg
Jjellemzdi

e Digitalis fluggdség e Kognitiv - folyamatos
e Problémds internet gondolati foglalkozas
hasznalat Az ?nllne/
e« Internetes jatékzavar tevekenyseggel
e Hangulat szabalyozas -
e Serduldkori gyakorisag elmeneku}eskent 5
e Tolerancia — egyre tobb

a definiciotdl fiuggden:
. problémas hasznalat
min. 10%
« fliggdség 2-7%

1dot tolt benne
e Megvonasi tunetek
e Kbrnyezeti konfliktusok



NeurokKognitiv es
Osszefiuggések:

dmPFC
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végrehajtofunkciodkeért, - konnektivitasi az agyil érési
Jutalmazasért, eltérések: a folyamatok
szenzomotoros dontéshozdé haldzatok befolyasolasa -
mikodésért felelds aktivitasanak szinapszisképzdbdés,
agyl régiodk sziurke- és csOkkenése, amely myelinizacio,
fehérallomanyanak problémas haldzatok
térfogatcsdokkenése viselkedéssel is jar specializacid
(Ding et al, (Chang at al, PLOS, (Marciano et al,Front.
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Személyiséeg—- és
identitasfejlddésl dsszefiuggéesek

Pszicholdgiail problémakkal/folyamatokkal

vald Osszefiuggés
e Stresszkezelés, érzelemszabalyozas, kapcsolatok,
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Identitasfejlddés facilitalasa

hatrdltatasa

e Kbz0sségl terep, prdbalkozasok, kockaztatas,
visszajelzések / offline kapcsolatok, élmények,

—~

Az eszkdzhasznalat oOsszefuggésel egyeéb

szabalvozotényezdkkel
e Alvas, fizikail aktivitas; csaladi és tarsas
kapcsolatok, szuldi szabalyozas

Dai at al, 2025, Marciano et a.



Fejlddésl és csaladi kontextus

kockazati és véddtényezdk

Kockazati tényezdk: vVéddé tényezdk:

* csaladi diszfunkcid, *erds szuld-gyermek
* tarsas izolacio, kapcsolat,

e tAmogatas hianva, * szabalyozott

. L képernybhasznalat,
* 1mpulzivitas,

* ADHD

*megfeleld diurnalis
ritmus,

ékenységek,
A csaladi és kozOsségi intervencidk . . L
kulcsfontossaguak | 1S hlglel’lla



Porndhasznalat és fuggdség
Jjelentdsége

Meghatarozas: problémas pornd hasznalat

e Nem diagnosztikus kategdria, de a viselkedési

fuggbségekhez all kozel
Jelentdsége, mint koraili szexualis
tapasztalat

e Alacsony kuUszoObl hozzaférés!!!

e Traumatikus élménnyé 1s valhat - koraili expoziciod
esetén!!!

e Fantazia és realis kapcsolat differencialasanak
nehézsége



Kamaszkori

porndhasznalat
§i§;Ch01oglal Kéros hasznalat jellemzéi
* Ha a fogyasztas
Identitaskeresés — kényszeressé valik
kivancsisag * Ha negativan hat az
iskolara, alvasra,
Szorongas/magany - tarsas kapcsolatokra

feszultségoldas

* Ha szégyen, titkoldzas,
szorongas kapcsolddik
bizonytalansag - hozz4

fantaziakapcsolatok L,
. AP * Ha kizardlagos

szexualis
informacidforrassa




Fejlodési Osszefuggések

Szexualitds vonatkozaséaban:

* Negativ attitddok, magasabb kockazatu szexualis magatartasra

Neurokognitiv vonatkozasban:

”jutalompalyak” aktivalddasa - addiktiv jelleg; strukturalis
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Pszicholbgiaili vonatkozasban:

« TObb szorongas, depresszid, stressz; személyiségjegyek:
impulzivitas, nyitottsag, alacsony extraverzid

* Tdentitasfejldbdés zavara: irrealis elvarasok, kapcsolati
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Rizikotényezdk:




Javaslatok a digitalis tér
hasznalatara vald neveléshez

Jo6 kapcsolat = jJO szabalyozas = kisebb esély
a patoldgiara
A gyermek képernydhasznalatat a szuldi

modell hatdrozza meo

A tiltas oOnmagaban kontraproduktiv, helyette

e Kbz0s szabalyok

e Tdbkeretek

e Lefekvés eldtti 1-1,5 O6ra képernydstop

e Kbz0s jaték / filmnézés

« ,nem hagyjuk egyedil a gyereket a képernydbvel”



A képernydiddvel i1gazodjunk az
idegrendszer fejlettségéhez

6—10 év:

0-3 év: 3-6 év: szabalyok, i1idd&keretek:
csaladi médiaszabalyzat,
képernyémentes zdbdnak,
lefekvés eldtt 1 oraval
képernydémentes i1dd, napi
mozgas, alvas ne
sériljon

képernydét nagyon rovid, max 1 oOra,
korlatozottan, szildvel koOzOsen nézett
videochat-re, csak életkornak megfeleld
szuldbvel tartalom

10-14 év:

kontrollalt o6nadlldsodas,
éjszakara ne legyen 14+ év:
telefon a szobaban,
beszélgetés a kozdsségi
médiarol (bullying,
testképzavar), egyéni,
rugalmas szabalyok

kozos beszélgetések,
kritikai gondolkodas




KozOsségi média ajanlasok
e 12 év alatt nem ajanlott
e 13-15 év kozott

* Privat fidk

e Sz1181 kiséret

e Korlatozott iddékeret

* Beszélgetés az onvédelemrdl

e 1oév felett

* Rugalmasabb
* Rendszeres kozo0s atbeszélés

obiltelefon-specifikus

ajanlasok
e Kisiskolasok ( 10-12 év
alatt)
* Csak ha logisztikailag indokolt
e SzUld1 feliugyeleti beallitasok

* Ejszakdra halészoban kiviili
toltés

* Nagyobbak (12 év felett)

e Fokozott autondmianodvelés
* Rendezett digitalis hatarok



Mit tamogassunk?

 Eletkornak megfeleld,
oktatd, proszocialis,
érzelmileg biztonsagos
tartalmak.

Kreativ tevékenységek:
rajzold app,
zeneszerkesztés,
programozas

Kozos szuld-gyerek
médiahasznalat:
torténetek, narrativak,
megbeszelés, értelmezés

Mit keruljunk?

e Erdszakos és
félelemkeltd tartalom.

* Pornografia, tul
szexualizalt tartalmak.

* Szerencsjaték jellegt
jatékok, loot-box.

* Onsértés, ongyilkossag
ldealizalasa vagy
normalilzalasa.

* Gyuloletkeltd,
szélsOséges politikai
tartalom.



Pszichidtriail zavarok és
a fiatalok

legtobb pszichiatriai betegség 14-25 év

kozott kezddbddik

Neurodevelopmental Anxiety and fear related Disorders due to Personality
disorders disorders substance use or disorders
addictive behavior
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Mentalis betegségek kezdetének Osszesitett elogglass ;s betegségek életévben kifejezett
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* 5-24 éves korosztaly, 2019-es adatok
szintézise vilagszerte (Kieling et al, 2024)

« Atl. pontprevalencia 11,6% - 293 millié
fiatal

* Szorongas, depresszid, ADHD,
viselkedészavarok

Kamaszkori/fia * Eurdépaban majdnem minden o0toédik fiatal (Sacco

talkori
mentalis

et al, 2024)

* WHO (2022)

* Minden hetedik 10-19 éves €&l
diagnosztizalhatd mentalis zavarral

* A mentalis zavarok kb 15%-t adjak az ebbe;

zavarok
gyakorisaga

a korcsoportban mérhetd Osszes
betegségtehernek

* Szuicidium a 3. vezetd halalok a 15-29 éyes
korban 7

> 4
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DEFAULT: SALIENCE:
Introspektiv, szelf _ jelentéség _ szelektiv figyelem

Strukturdlis valtozasok,
konnektivitds eltérései

Kamaszxro
r

VMPFC - ventromedidalis prefrontalis
cortex
PCC - posterior cingulum

Al - anterior insula
ACC - anterior cingulum

DLPFC - dorsolateralis prefrontalis
cortex
PPC - posterior parietdlis cortex

Funkcionalis
zavarok

» Amygdala » Neurokognitiv
» Hippocampus zavarok
» DLPFC » Szenzoros
» Parietalis Cortex gatlés
» Cyngulum » Impulzuskontro
» Mediale PFC 11
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Frequent or clinically insignificant APS-like phenomena as a result of immature cognitive abilities




a
mindennapokba
n

e AN1vas szétesése
e TArsas visszahuzddéas
e Hirtelen romld
teljesitmény
e Tndokolatlan félelmek
e Realitastdl
eltavolodd gondolatok
A digitalis és pszichiatriai jelek
,08szeérhetnek”
A szuld/iskola észlel eldszor

A problémas viselkedés gyakran segélykialtas
Kapcsolat + jelenlét = KORAI INTERVENCIO



Koszondm a figyelmet!




