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Abstract:

Theoretical background: Many studies have explored the relationship between eating
disorders (ED) and substance dependence. However, less attention has been paid to
the association between ED and behavioral addictions such as problematic Internet use
(PIV).

Aims of research: This study addresses the relationship between indicators of ED and
PIU among Slovak university students.

Participants: The sample consisted of 603 Slovak university students (75.1 % women,
average age 19.61, SD=1.42).

Methods: The respondents completed an online questionnaire for detecting ED
(SCOFF) and the PIU questionnaire (GPIUS 2) as a part of the international study
SLIiCE (APVV-0253-11, VEGA 1/1092/12). The descriptive statistics and the chi-square
test of independence were used for data analysis.

Main findings: 12,9% of students were identified as probable cases of ED. The chi-
square test of independence further showed that an increased incidence of indicators of
ED was associated with a higher level of PIU.
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Uvod

Dnesnéa doba znaéne vyuzivajuca médid ako zdroj informacii prindSa so sebou aj urdité
rizika. Tieto rizika predstavuju zvySenu frekvenciu neziaduceho spravania v suvislosti
s psychickym ale aj fyzickym zdravim. Nespokojnost s telom je ¢asto skumana v
kontexte médii, pricom je jednym zfaktorov podielajicich sa na rozvoji poruch
stravovania. Hoci poruchy prijmu potravy nemaju od 70. - 80. rokov vzrastajicu
tendenciu (Papezova, 2010), nebezpecnymi sa stavaju predovSetkym pre svoju vysoku
morbiditu a mortalitu. Rovnako aj takmer neobmedzeny pristup k internetu nesie so
sebou riziko jeho patologického uzivania. Viacero vyskumov sa zameriava na skimanie
vztahu medzi poruchami stravovania a nadmernym uzivanim alkoholu a inych drog
(napr.: Krahn, Kurth, Demitrack & Drewnowski, 1992; Stock, Goldberg, Corbett, &
Katzman, 2002). Zatial len malé mnozstvo Studii venuje svoju pozornost skimaniu
vztahu medzi poruchami stravovania a nelatkovymi zavislostami, ako je problematické
uzivanie internetu (Rodgers, Melioli, Laconi, Bui & Chabrol, 2013; Tao, 2013; Tao &
Liu, 2009). Preto povazujeme sledovanie tejto asociacie za hlavny ciel nasej prace.

Medzi najCastejSie sa vyskytujuce Specifické poruchy stravovania zaradujeme mentalnu
anorexiu a mentalnu bulimiu. Tieto poruchy su s jednoznaénym ohladom na psychicku
stranku zadefinované jednak v Medzinarodnej Statistickej klasifikacii chordb
a suvisiacich zdravotnych problémov (MKCH 10, 1994) vytvorenej WHO - Svetovou
zdravotnickou organizaciou, ako ,Poruchy prijmu potravy, a tiez v Diagnostickom
a Statistickom manuali mentalnych porich DSM 5 Americkej psychiatrickej asociacie (In
American Psychiatric Association, 2013) ako ,Poruchy stravovania“. Poruchy
stravovania su charakteristické konzumaciou neimerného mnozstva potravy, v zmysle
obmedzenej konzumécie - reStriktivne stravovanie a nadmernej konzumacie -
excesivne stravovanie, ktora je spojena so zdravotnym rizikom. ReStriktivne
stravovanie je typické pre mentalnu anorexiu, zatial o excesivne jedenie s naslednymi
kompenzacnymi mechanizmami braniacimi pribratiu je priznakom bulimie.

Problematické uzivanie internetu, C€asto nahradzané aj pojmami patologické C&i
excesivne uzivanie internetu, zavislost na internete a pod., nie je celkom jednoznacne
zadefinované. Podla Shapiru a kol. (2003) je definované ako neodolatefna zaujatost
alebo nadmerné uzivanie internetu po dlihSie Casové obdobie nez bolo planované.
Caplan (2002) dopifia definiciu tym, Ze ide o spravanie alebo myslienky spojené
s uzivanim internetu, ktoré vedld k negativnym osobnym alebo profesionalnym
dosledkom pre uzivatela.

Vo vedeckych pracach sa stretavame so Studiami zaoberajicimi sa skimanim vztahov
poruch stravovania s uzivanim navykovych latok (Krahn, Kurth, Demitrack &
Drewnowski, 1992; Stock, Goldberg, Corbett, & Katzman, 2002), s vysledkami
poukazujucimi na existenciu vzajomnych vztahov. Tieto S$tudie vychadzaju
z predpokladu Holdernessa a kol. (1994, In Wolfe & Maisto, 2000), ze osobnost so
sklonmi k zavislosti bude nachylnejSia pre spolo¢ny vyskyt zavislosti na jedle a na
alkohole alebo inych drogach.

Problematické uzivanie internetu a poruchy stravovania maju niekolko spolo€nych
prediktorov. Poruchy stravovania su obvykle skimané v kontexte socialnych vztahov.
Rodinné vztahy a problémy snimi suvisiace su povazované za jednu zo
skupin rizikovych faktorov (Schmidt, Humfress, & Treasure, 1997). Pre pacientov
trpiacich mentalnou bulimiou su typické ich nepriaznivé rodinné vztahy piné hostility
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pripadne nasilia (Grissett a Norvell, 1992). Osoby s anorektickou symptomatolégiou
naopak pochddzaju z vefmi tesne prepletenych rodinnych vztahov s prehnanym
perfekcionizmom rodi¢ov/rodi¢a, zanedbavajuc ich potreby a pocity (Limbert, 2010;
Humphrey, 1989). Vyskum kolektivu autorov Slade, Newton, Butler a Murphy (1991)
poukazuje na to, Ze socialna introverzia mdze byt spojena s poruchami stravovania.
Nizka hladina sebahodnotenia tiez predikuje vySSiu Uroveri anorektickej a bulimickej
symptomatolégie (Joiner & Kashubeck, 1996). Osoby s nizkym sebahodnotenim,
introverziou a impulzivitou su nachylnejSie podliehat tazkostiam s uzivanim internetu
(Karim & Chaudhri, 2012). Kognitivho-behavioralny model problematického uzivania
internetu navrhnuty Davisom (2001) predpoklada, Ze osoby so psychosocialnymi
problémami su nachylnejSie na rozvoj problematického uzivania internetu. Vztah
poruch stravovania a zavislosti na internete bol predmetom skumania nizkeho poctu
zahraniénych $tudii predovsetkym v Cine a USA (Rodgers et al. 2013, Zhuoli Tao,
2013; Zhuoli Tao & Liu, 2009). V stadii autora Zhuoli Tao (2013) sa sledovalo, ako
problémy v réznych sférach Zivota vyplyvajuce z nadmerného uzivania internetu sivisia
s priznakmi portch stravovania (snaha o Stihlost, bulimia, nespokojnost s telom). Bol
zisteny vztah medzi bulimickymi priznakmi a problematickym uzivanim internetu,
pricom ako parcialny mediator tohto vztahu sa ukazala depresia (ibid.). Vyskum
autorov Zhuoli Tao a Liu (2009) poukazal na existenciu vztahu zavislosti na internete
a poruchami stravovania. Muzi aj Zeny (Studenti strednych a vysokych $kél) s prejavmi
zavislosti na internete reportovali signifikantne vysSie symptomatické aspekty poruch
stravovania. Rovnako aj vo vyskume Rodgersovej et al. (2013) sa ukazal byt vztah
medzi symptomami zavislosti na internete a poruch stravovania signifikantny pre Zeny.
Zaroven bolo zistené, Zze symptémy zavislosti na internete su prediktorom poruch
stravovania u zien.

Metody
Vzorka

Vzorka pozostavala zo 603 slovenskych vysokoSkolskych Studentov (75,1% Zien, 19,61
priemerny vek, SD=1,42), ktori sa zapojili do On-line zberu dat v ramci medzinarodnej
$tudie SLICE (www-slice-study.eu). Studenti boli k participacii na vyskume osloveni v
univerzitnych priestoroch a v pripade suhlasu s u€astou podpisali informovany suhlas
a zadali emailovi adresu, kde im bol nasledne poslany internetovy odkaz na
dotaznikovu batériu, ktora im bola administrovana v roku 2011.

Nastroje merania

Pre Gc&ely identifikacie mozného pripadu poruch prijmu potravy sme pouZili skriningovy
dotaznik detekcie poruch stravovania (SCOFF, Morgan et al., 1999). Tento 5 poloZkovy
dotaznik predklada moznosti odpovedi ano alebo nie. Za kazdu kladnu odpoved je
priradeny respondentovi 1 bod, pri€om hrubé skére = 2 indikuje podozrenie existencie
poruchy stravovania (mentalnej anorexie/mentalnej bulimie). Cronbachova a
dosahovala hladinu 0,41, o je relativne nizka hodnota, no odpoveda nizkemu poc&tu
poloziek. Podobnu hodnotu reportuje aj kolektiv autorov Rueda et al. (2005) v Stadii
zameranej na validizaciu dotaznika pre univerzitné Studentky (0,48).

Dalej bol pouzity dotaznik problematického uZivania internetu (GPIUS 2, Caplan,

2010), ktory pozostava z 15 otazok s 6smimi odpovedovymi modalitami (od 1- Uplne
nesuhlasim po 8- Uplne suhlasim). Celkové skoére sa pohybuje v rozmedzi od 15 do
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120 bodov, priCom vySSie skore indikuje vySSiu droven problematického uzivania
internetu. Respondenti boli podla medianovej hodnoty celkového skére v tomto
dotazniku (Mdn=36) rozdeleni do dvoch skupin, a to na problematickejsich (PIU =37)
amenej problematickych (PIU<36) uzivatelov internetu. Vtomto pripade bol
Cronbachov koeficient a rovny 0,91.

Oba dotazniky boli prevzaté z anglického jazyka a pre ucCely adaptacie na slovensky
jazyk bol vykonany obojstranny preklad, ktorého spravnost bola posudena viacerymi
odbornikmi.

Statistické analyzy

Udaje ziskané za pomoci administracie vy$$ie uvedenych metodik boli spracované
v Statistickom programe SPSS 20. Bola vyuzita deskriptivna Statistika pre popis
frekvencie vyskytu indikatorov porich stravovania a moznych pripadov poruch
stravovania. Pre sledovanie vzajomnych vztahov medzi problematickym pouzivanim
internetu a indikatormi poruch stravovania bol pouzity chi-kvadratovy test nezavislosti.

Vysledky a interpretacia

V nasledujucej Casti popisujeme distribuciu vyskumnej vzorky so zameranim na rod a
zastupenie skupin o0s6b s podozrenim abez podozrenia na existenciu poruch
stravovania a problematickejSich a menej problematickych uzivatelov internetu (Tab.
1).

Tab. 1: Distribucia respondentov podla rodu, podozrenia na poruchy stravovania
a urovne problematického pouzivania internetu

Poruchy stravovania Uzivanie internetu
. Bez Problematic Menej
Spolu Podozrenie . e s
podozrenia kejsi problematicki

Zeny 453 (75,1%) 66 (14,6%) 387 (85,4%) 227 (50,1%) 226 (49,9%)
muzi 150 (24,9%) 12 (8%) 138 (92%) 73 (48,7%) 77 (51,3%)
spolu 603 (100%) 78 (12,9%) 525 (87,1%) 300 (49,8%) 303 (50,2%)

Vyskyt podozrenia na pritomnost poruch stravovania (anorexie alebo bulimie)
u vysokoS$lokakov je pomerne vysoky a predstavuje takmer 13% zcelej vzorky.
Evidentne je vy3Si uZien neZ u muZov. Vzajomna zavislost rodu a podozrenia na
pritomnost’ poruchy stravovania bola v8ak v Chi-kvadratovom teste nezavislosti len na
hranici signifikantnosti, preto sme v dalSich analyzach rod nerozliSovali. Zastupenie
muzov aj Zien v skupindch podla problematického uzivania internetu je priblizne
rovnaké.

Co sa tyka frekvencie pozitivnych odpovedi na jednotlivé otazky skriningového
dotaznika SCOFF (Tab.2), ktoré su zaroven indikatormi pordch stravovania,
najCastejSie sa u muZov aj Zien objavila prave dominancia jedla v Zivote (otazka &. 5).
Pomerne vysoké percento Zien aj muzov odpovedalo kladne na otazku &. 4, ktora sa
tyka narueného vnimania svojej vahy. Zeny mali éastejsie obavy zo straty kontroly nad

mnozstvom konzumovaného jedla (otazka ¢&. 2) v porovnani s muzZmi a naopak
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u muzov sa CastejSie objavila vyrazna strata vahy v poslednych mesiacoch (otazka &.
3). Vyvolavanie zvracania (otazka &. 1) bolo pritomné v najmensej miere spomedzi
ostatnych indikatorov a to u muzov aj u Zien.

Tab. 2: Frekvencia kladnych odpovedi na jednotlivé otazky dotaznika SCOFF u muzov
a Zien

. Zeny Muzi
Otazka

Kladné odpovede

1. Vyvolavate si zvracanie pretoze sa citite

neprijemne prejedenaly? 8 (1,.8%) 2 (1,3%)

2. Mate obavy ztoho, ze ste stratili kontrolu nad
tym, kolko jete?

3. Schudli ste nedavno viac ako 6 kil po dobu troch
mesiacov?

73 (16,1%) 7 (4,7%)

35(7,7%) 18 (12%)

4. Ste presvedcenadly, ze ste tucnaly, aj ked vam

0, 0,
ostatni vravia, ze ste prili§ chudaly 67 (14,8%) 11 (7,3%)

5. Povedali by ste o sebe, Zze jedlo dominuje vo

Va%om Sivete? 94 (20,8%) 25 (16,7%)

Hlavnym ciefom tejto prace bolo zistit, Ci existuje zavislost medzi podozrenim na
poruchy stravovania a problematickym uzivanim internetu. Tento vztah sme preverovali
za pomoci Chi-kvadratového testu nezavislosti. Jeho vysledky su popisané v Tab. 3.

Tab. 3: Kontingencna tabulka pre porovnanie dvoch kategorii podla problematického
pouzivania internetu a podozrenia na poruchy stravovania

Poruchy stravovania

S podozrenim Bez podozrenia
Pouzivanie Problematickejsi 56 (18,7%) 244 (81,3%)
internetu - —
Menej problematicki 22 (7,3%) 281 (92,7%)

Bola zistena signifikantna asociacia medzi tym, i u 0sdb je alebo nie je podozrenie na
poruchy stravovania a tym, &i sU osoby problematickejSie alebo menej problematické v
uzivani internetu x?(1, n=603)=16,42, p<0,001, phi=0,17. Vychadzajuc zo ziskanej OR
(odds ratio) hodnoty, pravdepodobnost osbb s podozrenim na existenciu poruch
stravovania je 2,87 krat vysSia u problematickejsich uzivatelov internetu ako u menej
problematickych.
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Diskusia a zaver

Podla viacerych epidemiologickych Stadii je predpokladana priemerna prevalencia
mentalnej anorexie u zien okolo 0,3-0,5% a metnalnej bulimie pod 1% (Gowers &
Bryant-Waugh, 2004). V nasSej studii bol zisteny takmer 13 percentny vyskyt podozrenia
na poruchy stravovania. Uvedené percento vSak vtomto pripade nevypoveda
0 existencii poruchy stravovania, ale len o moznych pripadoch poruch stravovania,
ktoré boli identifikované na zaklade pritomnosti istych indikatorov portuch stravovania.
Akadémia poruch stravovania (Academy of Eating Disorders, 2014) uvadza, Ze napriek
tomu, Ze relativne nizky podet oséb spifia diagnostické kritéria poruch stravovania, az
10 aviac percent adolescentnych a dospelych Zien reportuje isté symptoémy poruch
stravovania. Tato informacia je v zhode s naSimi zisteniami. U muzov je prevalencia
poruch stravovania omnoho nizSia, pricom predpokladany pomer Zien a muzov
s mentalnou anorexiou je 11:1, zatial ¢o pri mentalnej bulimii sa pomer pohybuje od
32:1 — 27:1 (van Hoeken, Seidell, & Hoek, 2003). V naSej studii je pomer zien a muzov
5,5:1, no vypoveda nie o pritomnosti poruchy stravovania ale o pritomnosti minimalne
dvoch ich indikatorov.

Co sa tyka frekvencie jednotlivych indikatorov poruch stravovania sledovanych v nasej
praci, najCastejSie sa u muzov aj zien objavovala dominancia jedla v zivote. Dolezitym
symptomom poruch stravovania je aj distorzia vlastného telesného sebaobrazu, Cize
naruSenie vnimania vahy alebo tvaru tela. Pomerne vysoké percento zien aj muzov
v nasom vyskume odpovedalo kladne na otazku sledujicu tento symptom. Vyznamnym
behavioralnym komponentom kontroly hmotnosti pri bulimii je vyvolavanie zvracania.
Tento indikator bol pritomny v najmenSej miere spomedzi ostatnych a to u muzov aj
u Zien z na$ej vzorky.

Vysledky nasho vyskumu poukazuju na existenciu suvislosti medzi podozrenim na
poruchy stravovania a problematickym pouzivanim internetu. Vztahu porach
stravovania a zavislosti na internete bola venovana pozornost v niekolkych
zahrani¢nych Studiach (Rodgers et al. 2013; Zhuoli Tao, 2013; Zhuoli Tao & Liu, 2009).
Vo vyskume Rodgersovej et al. (2013) bol vztah medzi symptomami zavislosti na
internete a poruch stravovania signifikantny len u Zien. V &tudii autora Zhuoli Tao
(2013) bol zisteny signifikantny vztah medzi symptémami bulimie a problematickym
uzivanim internetu medzi vysoko3kolakmi. Vyskum autorov Zhuoli Tao a Liu (2009)
poukdzal na existenciu vztahu medzi zavislostami na internete a poruchami
stravovania u muzov aj zien (Studentmi strednych a vysokych $kol). Nase vysledky su
v zhode s predoSlymi zisteniami zo zahrani¢nych Studii.

Hlavné limity tejto Studie vyplyvaju predovdetkym z vyberu vzorky na zéklade vlastného
rozhodnutia Studentov o participacii, €o nezabezpeduje reprezentativnost. TaktieZ on-
line zber dat neumoziuje kontrolu nad poskytnutymi udajmi a typicky je aj vyskyt
neuplnych odpovedi, o ma za nasledok vylucenie vacSieho mnozstva respondentov
Z jednotlivych analyz. NavySe, pouzité metdédy neumoziuju v ramci vyskumnej vzorky
odlisit osoby s uz diagnostikovanou patolégiou v oblasti stravovania &i pouzivania
internetu.

Tato praca poukazuje na aktualnu situaciu, tykajucu sa vyskytu viacerych indikatorov
poruch stravovania (mentélnej anorexie a mentalnej bulimie) u Studentov vysokych
8kol. Taktiez bola sledovana suvislost medzi podozrenim na poruchy stravovania
a problematickym uzivanim internetu s vysledkom indikujucim existenciu vztahu. Praca
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poskytuje informacie doteraz absentujice vo vyskumoch na slovenskych
vysokoskolskych Studentoch a podporuje doterajSie zistenia sledujuce komorbiditu
problematického pouzivania internetu a symptomatolégie poruch stravovania.
Vyskumné zistenia je mozné aplikovat na prevenciu problematického pouzivania
internetu a poruch stravovania.
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