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1. WPROWADZENIE - PODSTAWY TEORETYCZNE

Badania naukowe prowadzone na catym $wiecie oraz praktyka kliniczna pokazujg, ze korzystanie z
seksu internetowego stanowi istotny czynnik rozwoju natogowego korzystania z internetowych aktywnosci
seksualnych (por. Boies, Cooper, & Osborne, 2004; Delmonico & Griffin, 2010; Doring, 2009; M. D.
Griffiths, 2012; Meerkerk, Eijnden, & Garretsen, 2006; Wéry & Billieux, 2015; Aline Wéry & Billieux, 2016;
Young, 1998, 2008).

Wskazuje sie, iz zaangazowanie w seks internetowy moze by¢ zachowaniem ryzykownym,
prowadzacym do utraty kontroli i kompulsywnych zachowan ze wzgledu na specyfike erotyki internetowej
czyli anonimowos¢ (anonimity), atrakcyjno$¢ dostepu (accesibility) oraz niewielkie koszty (affordability).
Cechy te okre$lane sg jako ,friple A engine” czyli ,naped potréjnego A” (Cooper, Delmonico, & Burg,
2000).

Dotychczas prowadzone badania pokazujg, ze ryzyko uzaleznienia od seksu internetowego moze
byC zwigzane z wiekiem odbiorcow, ptcig oraz innymi cechami psychospotecznymi. Ryzyko to moze by¢
szczegolnie wysokie w grupie adolescentow i mtodych dorostych, ktdrzy bardzo intensywnie korzystajg z
sieci oraz jej mozliwosci, w tym takze z erotyki sieciowej (Carroll et al., 2008; Lo & Wei, 2005; Velezmoro,
Negy, & Livia, 2012; Izdebski, 2012). Jednoczesnie istotne znaczenie w tych grupach wiekowych majg
czynniki zwigzane z rozwojem psychospotecznym, m.in. ksztattowanie wiasne] tozsamosci oraz
poszukiwanie bliskich zwigzkdw i relacji partnerskich, jak rowniez rozwoj potrzeb seksualnych. Badania
dotyczace korzystania z pornografii przez polskich studentéw wskazuja, ze ponad 20% badanych
mezczyzn korzysta z niej kilka razy w tygodniu, a ok. 3% korzysta codziennie (Ulfik-Jaworska, 2012a).
Badacze wskazujg ponadto, ze ryzyko uzaleznienia od internetowych aktywnos$ci seksualnych jest wigksze
u 0s6b niezameznych, ktére czesciej wykorzystujg sie¢ do poszukiwania seksualnych i/lub romantycznych
partneréw (Cooper et al., 2000).

Badania w zakresie roznic piciowych dosyC zgodnie wskazuja, iz mezczyzni istotnie czescie]
uzalezniajg sie od internetowych aktywnosci seksualnych niz kobiety (Meerkerk et al., 2006; Shaughnessy,
Byers, & Walsh, 2011). Inne grupy szczegdlnie podatne na uzaleznienie od seksu internetowego, to osoby
o orientacji homoseksualnej i biseksualnej, ofiary przemocy seksualnej w przesztosci, osoby sfrustrowane i
niedowarto$ciowane, osoby zaburzone psychicznie, uzaleznione od substancji psychoaktywnych lub
uzaleznione od seksu poza siecig (Carnes, Delmonico, Griffin, & Moriarity, 2007; Daneback, Ross, &
Mansson, 2006; Green, Carnes, Carnes, & Weinman, 2012; Griffiths, 2012; Nowosielski, 2010; Twohig,
Crosby, & Cox, 2009; Young, 1998)
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Istnieje rowniez zwigzek pomiedzy poczuciem izolacji i osamotnienia a ryzykiem uzaleznienia od
Internetu, zwtaszcza od seksu internetowego (Yellowlees & Marks, 2007; Yoder, Virden, & Amin, 2005).

Jednocze$nie wykazano, ze nie wszystkie osoby korzystajace z seksu internetowego uzalezniajg sie
od tego typu aktywnosci. Badacze opisujg rézne typy oséb zaangazowanych w internetowe aktywnosci
seksualne, wyrdzniajagc m.in. uzytkownikow rekreacyjnych, zagrozonych oraz kompulsywnych czyli
uzaleznionych (Cooper, Delmonico, Grifin-Shelley, & Mathy, 2004).

Uzaleznienie od seksu internetowego (Internet sex addiction), podobnie jak uzaleznienie od
Internetu, nie jest opisane w aktualnie obowigzujacych klasyfikacjach zaburzen psychicznych i zaburzen
zachowania DSM-V oraz ICD 10. Problem ten wcigz jest dyskutowany i wymaga dalszych badan

dotyczacych jego specyfiki, dynamiki oraz mechanizméw rozwoju.

Terminologia
Natogowe korzystanie z seksu internetowego okreslane jest w literaturze przedmiotu réznymi
terminami, na przyktad jako ,erotomania internetowa’, ,uzaleznienie od cyberseksu’, ,kompulsywny
cyberseks”, ,uzaleznienie od wirtualnego seksu’, ,uzaleznienie od seksu w Internecie”, ,problematyczne
(patologiczne) korzystanie z seksu w Internecie” (Dobrowolska, 2008; (Nowosielski, 2010; Waszynska,
2015). Rowniez w pismiennictwie anglojezycznym spotykamy réznorodne okre$lenia tego zjawiska, m.in.

,cybersexual addiction”, ,virtual sex addiction”, ,online sexual problems”, ,online sexual compulsivity”

,problematic online sexual behavior’, ,Internet sex addiction” ,compulsive online sexual behavior®

,problematic cybersex” (Carnes et al., 2007; Cooper et al., 2004; Griffiths, 2012; Putnam & Maheu, 2000;
Weéry & Billieux, 2015; Wéry & Billieux, 2016; Young, 1998). Nalezy podkres$lic, ze nie wszystkie z
podanych okresler sg synonimami i nie wszystkie precyzyjne oddajq istote omawianego zjawiska.

W realizowanych badaniach oraz w niniejszym raporcie wykorzystujemy nastepujgce terminy:

Internetowe aktywnosci seksualne (IAS) (online sexual activities) - obejmujg bardzo szerokie
spektrum zachowan o charakterze seksualnym, podejmowanych za po$rednictwem Internetu w celu
rozrywkowym, badawczym, komercyjnym, edukacji seksualnej, poszukiwania wsparcia i/lub seksualnych
albo romantycznych partneréw (Cooper et al., 2000, 2004, 2001, 2003; Cooper, Morahan-Martin, Mathy, &
Maheu, 2002).

Przyktadem takich zachowan moze by¢ m.in.: poszukiwanie w sieci materiatow dotyczacych seksu w

celu edukacyjnym, poszukiwanie (ogladanie oraz Scigganie) cyberpornografii dla rozrywki i/lub stymulacji
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seksualnej, poszukiwanie partnerow seksualnych w sieci, rozmowy na czatach erotycznych, sexting,
zaangazowanie w sieciowe gry erotyczne i pornograficzne (M. Griffiths, 2004).

W podobnym znaczeniu w literaturze przedmiotu pojawiajg sq rowniez okreslenia ,seks internetowy”
(Internet sex) oraz ,seks w Internecie” (sex on the Internet) (M. Griffiths, 2001; M. D. Griffiths, 2012; Mettey,
2003; Young, 2008).

W niniejszym opracowaniu przyjeto, ze zakresy wymienionych powyzej okreslen sg tozsame, dlatego
terminy ,internetowe aktywnosci seksualne” oraz ,seks internetowy” bedg uzywane zamiennie.

Na potrzeby niniejszych badan przyjeto podziat internetowych aktywnos$ci seksualnych (IAS) na
trzy podtypy:
a) IAS informacyjne — zorientowane na poszukiwanie informacji dotyczacych seksualnosci;
b) IAS indywidualne - zorientowane na konsumpcje materiatdw erotycznych i pornograficznych;

c) IAS relacyjne- ukierunkowane na nawigzywanie relacji seksualnej z innymi uzytkownikami sieci.

Uzaleznienie od seksu internetowego (Internet sex addiction) — przyjeto, ze uzaleznienie od seksu
internetowego jest uzaleznieniem behawioralnym (podobnie jak patologiczny hazard), prowadzacym do
zachowan kompulsywnych (przymusowych), zwigzanych z utratg kontroli nad wtasnym zaangazowaniem w
seks internetowy (Brand, Young, & Laier, 2013; Griffiths, 2012; Young, 2008)

Uzaleznienie od seksu internetowego jest uznawane za jeden z podtypow uzaleznienia od Internetu
(Brand et al., 2013; Young, 2008). Wedtug Griffiths (2001) charakteryzuje sie nastepujacymi przejawami:

a) dominacja zachowania: seks internetowy staje sie najwazniejszg aktywno$cig w Zyciu osoby

uzaleznionej;

b) zZmienno$¢ nastroju: podejmowanie aktywnosci seksualnej w Internecie przynosi ulge, odprezenie,

podniecenie iin.;
c¢) tolerancja: do uzyskania poprzedniego poziomu satysfakcji osoba musi coraz wigcej czasu
poswigcac na aktywno$¢ seksualng w sieci lub poszukiwac coraz ostrzejszych bodzcow;

d) objawy odstawienia: nieprzyjemne odczucia (m.in. dyskomfort, rozdraznienie, zniechecenie,

wahania nastroju, bole gtowy, drzenie rak) na skutek ograniczonego dostepu do seksu
internetowego;

e) konflikt: dotyczy zaréwno konfliktu z otoczeniem (np. ze wspotmatzonkiem) jak i przezywania
konfliktdw wewnetrznych (dotyczacych utraty kontroli nad swoim zachowaniem);

f) nawrdt: po okresie abstynencji osoba powraca do wcze$niejszych niekontrolowanych

internetowych zachowan seksualnych.
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2. METODOLOGIA BADANIA

2.1.Cel i pytania badawcze
Celem przeprowadzonych badan jest poszukiwanie psychospotecznych uwarunkowan ryzyka
uzaleznienia od seksu internetowego ws$rdd studentow. Badania majg charakter eksploracyjny i
ukierunkowane sg na uzyskanie odpowiedzi na nastepujace pytania badawcze:
1. Jaki jest poziom zagrozenia uzaleznieniem od seksu internetowego u badanych studentéw?
2. Jakie sg wzorce korzystania z seksu internetowego i ich zwigzek z poziomem uzaleznienia od
seksu internetowego?
3. Jakie sg rdznice pitciowe w zakresie wzorcow korzystania z seksu internetowego oraz poziomu
ryzyka uzaleznieniem od tych aktywno$ci?
4. Jakie sg psychospoteczne uwarunkowania ryzyka uzaleznienia od seksu internetowego u kobiet i
mezczyzn?
5. Jaki uktad zmiennych psychospotecznych mozna uzna¢ za czynniki ryzyka oraz czynniki

ochraniajgce w kontekscie uzaleznienia od seksu internetowego u obu pici?

2.2.Spos6b przeprowadzenia badan

Procedura badawcza sktadata si¢ z dwdch etapow:

Etap 1 - badania pilotazowe

Podczas tego etapu badan na podstawie literatury przedmiotu opracowano wstepne, pilotazowe wersje

narzedzi badawczych:

a) Skala KIAS (wersja pilotazowa) — do badania zaangazowania w rézne typy internetowych
aktywnosci seksualnych (41 iteméw)

b) Skala MIAS (wersja pilotazowa) - do badania motywdw podejmowania zachowarn seksualnych w
sieci (42 itemy)

c) Skala IAT_sex_PL (wersja pilotazowa) — do badania nasilenia objawdw uzaleznienia od seksu
internetowego (20 itemdw); opracowana na podstawie Internet Addiction Test K. Young (Young,
1998).
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Za pomoca pilotazowych wersji narzedzi przebadano 372 osoby, w tym 207 kobiet (55,6%) i 165
mezczyzn (44,4%). Srednia wieku proby walidacyjnej wynosita 22,12 lat (SD=1,68). Osobami badanymi
byli studenci uczelni wyzszych z Lublina, Wroctawia i Krakowa. Osoby, ktore wyrazity zgode na udziat w
badaniach otrzymywaty w kopercie zestaw kwestionariuszy, ktory wypetniaty indywidualnie, a nastepnie
oddawaty ankieterowi. Badania pilotazowe miaty na celu redukcje liczby iteméw oraz wstepng walidacje

narzedzi badawczych.

Etap 2 - badania wiasciwe

Badania witaciwe zostaty przeprowadzone wsérod studentéw uczelni wyzszych Lublina, Chetma i
Zamoscia w okresie od 16 pazdziernika do 20 listopada 2015 r. Przygotowano 503 zestawy
kwestionariuszy w biatych, nieoznaczonych kopertach. Kazdy zestaw zawierat narzedzia opracowane na
podstawie badan pilotazowych (KIAS_15, MIAS_15, IAT_sex_PL) oraz pozostate kwestionariusze zgodne
z projektem badawczym, m.in. kwestionariusz osobowy do uzyskania danych socjodemograficznych Skala
postaw wobec seksu internetowego (PIAS), Kwestionariusz kompetencii relacyjnych w bliskich zwigzkach,
ECR_S (do badania styléw przywigzania w dorosto$ci), Kwestionariusz Stylow Rodzicielskich oraz Mini-

COPE (do badania styléw radzenia sobie ze stresem).

Badania odbywaty si¢ w akademikach nalezacych do wybranych uczelni wyzszych na terenie
wojewddztwa lubelskiego, dobér oséb do badan byt losowy. Badania byty anonimowe i dobrowolne. Osoby,
ktore wyrazity zgode na udziat w badaniach otrzymywaty w kopercie zestaw kwestionariuszy, ktory
wypetniaty indywidualnie, a po umdwionym czasie oddawaty ankieterowi. Dzieki takiej procedurze badan

uzyskano bardzo wysoki wskaznik zwrotow uzupetionych kwestionariuszy (97,6%).

Opracowywanie wynikow

Odpowiedzi osob badanych zostaty zakodowane i wprowadzone do elektronicznej bazy danych.
Analizy statystyczne uzyskanych wynikéw zostaly przeprowadzone przy uzyciu programu IBM SPSS
Wersja 23. W celu wykrycia istotnych zaleznosci pomiedzy badanymi zmiennymi oraz uzyskania
odpowiedzi na postawione pytania badawcze wykorzystano nastepujace statystyki, odpowiednio dobrane
do rodzaju skal pomiarowych oraz ich specyficznych parametréw (por. Ferguson i Takane, 2007) :

a) Statystyki opisowe pozwalajace pozna¢ specyfike rozktadu analizowanych zmiennych: czestosc,

procent, warto$¢ minimalna i maksymalna, mediana, $rednia, odchylenie standardowe;

b) Wspotczynnik korelacji r-Pearsona pozwalajacy oszacowac site i kierunek zwigzku pomiedzy

dwiema zmiennymi;
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c) Testistotnosci roznic dla wspotczynnikow korelacji z wykorzystaniem transformacii Fishera.

d) Analiza skupiert metoda k-$rednich;

e) Jednoczynnikowa analiza wariancji oraz testy post-hoc;

f) Statystyki pozwalajace na poréwnanie wynikéw w dwoch wyodrebnionych grupach: test t-Studenta
wraz z testami do oceny jednorodnos$ci wariancji;

g) Testy2;

h) Analize regresiji.

2.3.Narzedzia badawcze

Kwestionariusz osobowy — stuzy do uzyskania danych socjodemograficznych (wiek, pte¢, miejscowos¢
pochodzenia, uczelnia, rok studiéw, ocena wynikéw w nauce, orientacja seksualna) oraz kontrolowania
innych zmiennych takich jak np. poczucie wsparcia ze strony rodziny oraz znajomych, zadowolenie z

aktualnego zwigzku, ocena atrakcyjnosci fizycznej i in.

Kwestionariusz ,Korzystanie z Internetu” - zestaw pytan dotyczacych czasu po$wiecanego na
korzystanie z Internetu oraz aktywnosci podejmowanych w sieci. Kwestionariusz zostat opracowany na

potrzeby niniejszego projektu.

Kwestionariusz ,,Doswiadczenia seksualne” — opracowany na potrzeby niniejszego projektu zestaw
pytan dotyczacych doswiadczen seksualnych, inicjacji seksualnej, liczby partneréw seksualnych oraz

korzystania z materiatow pornograficznych.

Kwestionariusz Styléw Rodzicielskich — kwestionariusz powstat na podstawie Parental Style Inventory
(PSI-Il, oprac. na podstawie Darling & Toyokawa, 1997). Na potrzeby projektu kwestionariusz zostat
przettumaczony na j. polski. Stuzy do badania styléw rodzicielskich matki i ojca. Sktada sie z 15 twierdzen,
za pomocy ktdrych badany ocenia oddzielnie zachowania matki i zachowania ojca. W sktad
kwestionariusza wchodzg 3 podskale po 5 iteméw kazda: 1) ciepto emocjonalne, 2) wymagania, 3)
udzielanie autonomii. Format odpowiedzi opiera sie na 5-punktowej skali Likerta (1 - zdecydowanie nie
zgadzam sie, 5 — zdecydowanie zgadzam sie). Wspotczynniki a-Cronbacha wynosity odpowiednio dla
poszczegolnych podskal w wersji oryginalnej: ciepto emocjonalne 0,74; wymagania, 0,72; udzielanie

autonomii 0,75.
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Kwestionariusz Kompetencji Relacyjnych w Bliskich Zwigzkach (Palus, 2010) — stuzy do badania
umiejetnosci zwigzanych z budowaniem intymnej wiezi z osobg przeciwnej ptci, w tym tworzenia, rozwijania
i utrzymywania zwigzkéw. Pozwala na pomiar nastepujacych zmiennych: 1) zachowania bliskosci fizycznej
i psychicznej, 2) zachowania imponujace, 3) zachowania na rzecz siebie w zwigzku, 4) zachowania na
rzecz partnera i zwigzku; 5) zachowania pojednawcze, 6) zachowania seksualne. Kwestionariusz sktada
sie z 54 pytan do ktorych dotaczono 10 stopniowg skale odpowiedzi (1 - zdecydowanie trudne, 10 -
zdecydowanie fatwe), na ktdrej osoby badane dokonujg oceny trudno$ci, z jakg podejmujg dane
zachowanie lub dziatanie. Wynik ogdlny, bedacy sumg punktow uzyskanych we wszystkich podskalach
stanowi uogdlniony wskaznik kompetenciji relacyjnych. Wspotczynniki zgodnosci wewnetrznej a-Cronbacha
w badaniach mtodych dorostych dla poszczegdlnych podskal osiggnety wartosci od 0,80 do 0,84 (Palus,
2010).

Kwestionariusz ECR-S (Experiences in Close Relationships - Short Form, autorstwa Wei, Russell,
Mallinckrodt, & Vogel, 2007) stuzy do pomiaru stylu przywigzania w dorostosci. Na potrzeby projektu
wykorzystano polski przektad kwestionariusza opracowany przez Péttorak (2013). Sktada sie z dwdch skal,
mierzacych niezalezne wymiary stylu przywigzania: 1) lek przed odrzuceniem oraz 2) unikanie intymnosci.
Lek przed odrzuceniem definiowany jest jako strach przed byciem odrzuconym lub porzuconym, potgczony
z silng potrzebg akceptacji ze strony innych oraz dystresem przezywanym w sytuacjach, kiedy partner
romantyczny jest niedostepny. Unikanie intymnosci definiowane jest jako strach przed zaleznoscig i
bliskoscia. Lacznie narzedzie sktada sie z 12 pozycji — po 6 w kazdej ze skal. Odpowiedzi udzielane sg na
7-punktowej skali, od ,zdecydowanie sie nie zgadzam” do ,zdecydowanie sie zgadzam”. W badaniach
Péttorak (2013) wspdtczynniki a-Cronbacha wynosity odpowiednio: 0,64 dla skali Lek przed odrzuceniem i

0,79 dla skali Unikanie intymnosci.

Kwestionariusz Internetowych Aktywnosci Seksualnych (KIAS_15) - zostat opracowany na potrzeby
niniejszego projektu. Stuzy do pomiaru zaangazowania w internetowe aktywno$ci seksualne w okresie
minionych 3 miesiecy. Podczas konstrukcji kwestionariusza przygotowano wstepng pule 41 itemow
opisujgcych rézne zachowania o charakterze seksualnym realizowane za po$rednictwem internetu.
Nastepnie za pomocg pilotazowej wersji kwestionariusza przeprowadzono badania wérdd studentéw. W
wyniku eksploracyjnej analizy czynnikowej wyodrebniono 3 czynniki, wyjadniajace tacznie 76,9 % wariancii.

Do kazdego czynnika wybrano po 5 itemow, ktore uzyskaty najwyzsze tadunki czynnikowe.
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1) Czynnik | - IAS indywidualne - opisuje zachowania ukierunkowane na indywidualne korzystanie z
materiatdw erotycznych i pornograficznych dostepnych w sieci (np. odwiedzanie stron internetowych
zawierajacych tresci erotyczne).
2) Czynnik Il — IAS relacyjne — opisuje zachowania ukierunkowane na nawigzywanie erotycznych relacji
(interakcji) z innymi osobami za posrednictwem sieci (np. przesytanie innym osobom zdje¢ charakterze
erotycznym).
3) Czynnik Il - 1AS informacyjne — opisuje zachowania ukierunkowane na zdobywanie informacji
dotyczacych zycia seksualnego oraz relacji intymnych (np. szukanie w Sieci informacji z zakresu
seksuologii). Uzyskano wysokie wskazniki rzetelnosci (spéjnosci wewnetrznej) dla poszczegdlnych podskal
(IAS indywidualne a = 0,933, IAS relacyjne a =0,949; IAS informacyjne - a =0,862).

Kwestionariusz KIAS sktada sie z 15 itemdw, po 5 dla kazdej podskali. Format odpowiedzi opiera

sie na 7-punktowej skali Likerta (1 = nigdy, a 7 = codziennie).

Kwestionariusz Postaw wobec Internetowych Aktywnosci Seksualnych (PIAS) - zostat przygotowany
na potrzeby niniejszego projektu na podstawie skal opracowanych przez Byers & Shaughnessy, (2014).
Stuzy do badania postaw wobec internetowych aktywno$ci informacyjnych, indywidualnych i relacyjnych.
Do pomiaru postaw wykorzystano technike dyferencjatu semantycznego. Kazdy z trzech typdw
internetowych aktywno$ci seksualnych (IAS indywidualne, IAS relacyjne, IAS informacyjne) jest oceniany
niezaleznie na 10 skalach (moralnie witasciwe — moralnie niewtadciwe; zte — dobre; nieprzyjemne —
przyjemne; negatywne — pozytywne; bezwartosciowe — warto$ciowe; normalne — nienormalne; niezdrowe —

zdrowe; pomocne — szkodliwe; niekorzystne — korzystne; czyste — nieczyste).

Kwestionariusz Motywacji Internetowych Aktywnosci Seksualnych (MIAS_15) — zostat opracowany
na potrzeby niniejszego projektu. Stuzy do pomiaru nasilenia motywacji osoby badanej do podejmowania
internetowych aktywnos$ci seksualnych. Podczas konstrukcji kwestionariusza przygotowano wstepng pule
42 itemow opisujgcych rézne powody podejmowania zachowan seksualnych za po$rednictwem internetu.
Kazde twierdzenie rozpoczyna sie stowami: ,Podejmowatem/tam zachowania seksualne w sieci, poniewaz
..... ", po ktdrych opisane sg rézne motywy podejmowania tego typu zachowan, np. ,potrzebowatem/tam
rozrywki”, ,poszukiwatem/tam informacji na temat seksu”, ,poszukiwatem/tam partnera zyciowego”.

Za pomocq pilotazowej wersji kwestionariusza przeprowadzono badania wsrdd studentow. W
wyniku eksploracyjnej analizy czynnikowej (Metoda gtownych sktadowych, rotacja Oblimin z normalizacjg
Kaisera) wyodrebniono 3 czynniki, wyjasniajace tacznie 76,8 % wariancji. Do kazdego czynnika wybrano

po 5 itemdw, ktdre uzyskaty najwyzsze tadunki czynnikowe.
10
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1) Czynnik | — ,regulowanie emociji” - opisuje motywy zwigzane z odreagowywaniem negatywnych emocji
lub ukierunkowane na dostarczanie pozytywnych doznan poprzez zachowania seksualne w sieci (np.
,Zalezato mi na doznawaniu podniecenia seksualnego”, ,chciatem/tam sie zrelaksowac”).
2) Czynnik Il — ,poszukiwanie partnera” — zawiera motywy ukierunkowane na nawigzywanie relacji
intymnych (np. ,poszukiwatem/tam osoby, z ktdrg mégt(a)bym stworzy¢ udany zwigzek poza Siecig”).
3) Czynnik Il - ,edukacja seksualna” — opisuje motywy zwigzane z poszukiwaniem informacji
dotyczacych seksualno$ci oraz pogtebianiem swojej wiedzy na temat zachowan seksualnych (np.
,poszukiwatem/tam informacji na temat rozwigzywania probleméw seksualnych”). Dla poszczegoinych
podskal uzyskano wysokie wskazniki spojnosci wewnetrznej mierzonej wspotczynnikiem a Crombacha
(czynnik 1 a = 0,943, czynnik Il a =0,929; czynnik Ill a =0,876).

Kwestionariusz MIAS_15 sktada sie¢ z 15 iteméw, po 5 itemoéw w kazej z podskal. Format

odpowiedzi opiera sie na 7-punktowej skali Likerta (1 = catkowicie fatszywe, a 7 =catkowicie prawdziwe).

Kwestionariusz Uzaleznienia od Seksu Internetowego (IAT_sex_PL) - powstat na podstawie
kwestionariusza Internet Addiction Test (IAT, Young, 1998), ktdry diagnozuje 8 symptomoéw uzaleznienia
(na podstawie kryteriow uzaleznienia od hazardu w DSM-IV: silne zaabsorbowanie Internetem,
wzmagajaca sie potrzeba coraz dtuzszego przebywania on-line, powtarzajace sie, nieudane proby kontroli
wiasnego korzystania z Internetu, pojawianie sie silnych negatywnych emocji w sytuacji ograniczania
uzywania Internetu, ktamanie i ukrywanie informacji na temat wilasnego korzystania z Internetu,
regulowanie emocji poprzez aktywnosc¢ internetowa.

Kwestionariusz uzaleznienia od seksu internetowego skfada sie z 20 itemdw zaczerpnigtych z IAT,
ktdre zostaly przetlumaczone i przeformutowane tak, aby odnosity sie do korzystania z seksu
internetowego. Podobng procedure konstrukcji narzedzia do pomiaru uzaleznienia od seksu internetowego
z powodzeniem wykorzystali rowniez badacze z Niemiec i Francji (Brand et al., 2011; Laier, Pawlikowski,
Pekal, Schulte, & Brand, 2013; Wéry, Burnay, Karila, & Billieux, 2015).

Format odpowiedzi opiera sie na 5-punktowej skali Likerta (1 = nigdy, a 5 = bardzo czgsto).
Rozpieto$¢ wynikow miesci sie w granicach od 20 do 100 pkt. Na podstawie badan pilotazowych w$rod
studentow wykazano wysokg rzetelno$¢ kwestionariusza IAT_sex_PL (wskaznik rzetelno$ci dla 20 iteméw
a=0,944).

Zgodnie z propozycjg K. Young (1998) uznano, ze wyniki ogolne mieszczace sie w przedziale od
20 do 39 pkt. wskazujg na rekreacyjne korzystanie z seksu internetowego, wyniki miedzy 40 a 69 wskazujg

na korzystanie ryzykowne, natomiast wyniki od 70 do 100 wskazujg na korzystanie natogowe.
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Kwestionariusz Mini - COPE (Carver, adaptacja polska Juczynski i Oginska-Bulik, 2009) - stuzy do
pomiaru dyspozycyjnego radzenia sobie, tj. oceny typowych sposobow reagowania w sytuacjach
doswiadczania silnego stresu. Sktada sie z 28 stwierdzen wchodzacych w skiad 14 strategii (po 2
twierdzenia w kazdej strategii) obejmujacych: (1) aktywne radzenie sobie, (2) planowanie, (3) pozytywne
przewarto$ciowanie, (4) akceptacja, (5) poczucie humoru, (6) zwrot ku religii, (7) poszukiwanie wsparcia
emocjonalnego, (8) poszukiwanie wsparcia instrumentalnego, (9) zajmowanie si¢ czym$ innym, (10)
zaprzeczanie, (11) wyladowanie, (12) zazywanie substancji psychoaktywnych, (13) zaprzestanie dziatania,
(14) obwinianie siebie. Badany ustosunkowuije sie do kazdego twierdzenia na skali od 0 (prawie nigdy tak

nie postepuje) do 3 (prawie zawsze tak postepuije).

2.4. Dobor proby badawczej

Badaniami zostali objeci studenci wybranych uczelni wyzszych na terenie wojewodztwa lubelskiego.
Udziat w badaniu byt dobrowolny. Ankieterami byli przeszkoleni studenci psychologii KUL. Badania
prowadzone byly na terenie uczelni oraz domow studenckich. Warunkiem udziatu w badaniach byt
minimalny wiek 18 lat lub wigcej oraz bycie studentem uczelni wyzszej z terenu wojewddztwa lubelskiego.

Po rozdaniu 503 zestawow kwestionariuszy, do ankieterow wrdcito 493 zestawow, z czego 37
pominieto w dalszych analizach statystycznych z powodu nierzetelnego wypetnienia lub brakéw znaczace;
czesci odpowiedzi. Ostatecznie do dalszych analiz przyjeto 456 zestawow. Mniejsze liczebnosci w
niektorych analizach statystycznych wynikajg z systemowych brakow danych, czyli braku odpowiedzi oséb
badanych na okreslone pytania. Z uwagi na specyfike problematyki badawczej i wrazliwos¢ spoteczng
mierzonych zmiennych zrezygnowano z uzupetniania brakéw danych przy pomocy standardowych

procedur statystycznych. Charakterystyke osob badanych przedstawiono ponize;.

12

Zadanie jest wspotfinansowane ze $rodkow Funduszu Rozwigzywania Probleméw Hazardowych bedacych w dyspozycji Ministra Zdrowia



/NN

Ministerstwo Zdrowia

2.5. Opis proby badawczej w badaniach wiasciwych

Tabela 1. Wiek oséb badanych

) Odchylenie
N Minimum Maksimum Srednia standardowe
wiek 456 18 34 21,39 1,942

Zrddto: opracowanie wiasne

Wiek oséb badanych miescit sie w granicach od 18 do 34 lat. Srednia wieku w badanej grupie

wynosita 21,39 lat przy odchyleniu standardowym wynoszacym 1,942.

Tabela 2. Pte¢ 0s6b badanych

Procent
Czgstosé Procent | Procent waznych | skumulowany
Wazne kobiety 273 59,9 60,0 60,0
mezczyzni 182 39,9 40,0 100,0
Ogotem 455 99,8 100,0
Braki danych Systemowe braki danych 1 2
Ogotem 456 100,0

Zrddto: opracowanie wiasne

W badanej grupie przewazaty kobiety (59,9%). Mezczyzni stanowili 39,9% respondentéw.

Tabela 3. Orientacja seksualna 0s6b badanych

Procent
Czestosé Procent | Procent waznych | skumulowany

Wazne heteroseksualna 432 94,7 95,8 95,8
homoseksualna 8 1,8 1,8 97,6
biseksualna 11 24 24 100,0
Ogodtem 451 98,9 100,0

Braki danych Systemowe braki danych 5 1,1

Ogdtem 456 100,0

Zrédto: opracowanie wlasne

Zdecydowana wigkszo$¢ badanych (94%) posiadata orientacje heteroseksualna, jedynie 1,8%

0s6b deklarowato orientacje homoseksualng, a 2,4% orientacje biseksualna.
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Tabela 4. Miejscowo$¢ pochodzenia osob badanych

Procent

Czestosc Procent | Procent waznych | skumulowany
wie$ 257 56,1 56,4 56,4
miasto do 20 tys. 56 12,3 12,3 68,6
miasto 21-100 tys. 95 20,8 20,8 89,5
miasto 101-500 tys. 33 72 7,2 96,7
miasto pow. 500 tys. 15 3,3 3,3 100,0
Ogdtem 456 100,0 100,0

Zrddto: opracowanie wtasne

Ponad potowa badanych (56%) pochodzita z terenow wiejskich. Z miast do 100 tys. mieszkancéw

pochodzito 33% badanych, a co dziesigta osoba wychowywata si¢ w duzym miescie pow. 101 tys.

mieszkancow.

Tabela 5. Struktura rodziny pochodzenia os6b badanych

Procent Procent
Czestos¢ Procent waznych | skumulowany

Wazne | Rodzin petna biologiczna 419 91,9 91,9 92,1
Rodzina niepetna — z matkg 21 4,6 4,6 96,5
Rodzina niepetna — z ojcem 3 N N 971
Rodzina zrekonstruowana 5 1,1 1,1 98,2
Inna sytuacja 8 1,8 1,8 100,0
Ogodtem 456 100,0 100,0

Zrddto: opracowanie wiasne

W zdecydowanej wiekszosci badani studenci pochodzili z rodzin petnych (92%). Rodziny niepetne

reprezentowato 5 % 0sob.

Tabela 6. Ocena jako$ci matzenstwa rodzicow

Procent
Czestosé Procent | Procent waznych | skumulowany

Wazne Bardzo nieudane 26 5,7 57 57
Raczej nieudane 51 11,2 11,2 17,0
Przecietne 70 15,4 15,4 324
Raczej udane 136 298 30,0 62,3
Bardzo udane 160 35,1 35,2 97,6
Nie dotyczy 11 24 24 100,0
Ogotem 454 99,6 100,0

Braki danych Systemowe braki danych 2 A4

Ogobtem 456 100,0

Zrddto: opracowanie wiasne
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Badani wysoko ocenili jakos¢ matzeristwa swoich rodzicow. Powyzej 65% badanych wskazato, ze
matzenstwo ich rodzicéw jest ,raczej udane” albo ,bardzo udane”. Natomiast prawie 6% badanych

pochodzito z rodzin, gdzie matzenstwo rodzicow postrzegane jako byto bardzo nieudane.

Tabela 7. Miasto studiowania

Procent
Czgstosé Procent | Procent waznych | skumulowany
Wazne | Cheim 24 53 5,3 53
Lublin 418 91,6 91,6 96,9
Zamos¢ 14 3,1 3,1 100,0
, Ogodtem 456 100,0 100,0
Zrodto: opracowanie wiasne
Tabela 8. Rodzaj uczelni, w ktérej studiowali badani
Procent Procent
Czesto$¢ | Procent waznych | skumulowany
Wazne e .
Katolicki Uniwersytet Lubelski 2 A4 4 4
Panstwowa Wyzsza Szkota Zawodowa 27 59 59 6,4
Politechnika Lubelska 95 20,8 20,8 27,2
Uniwersytet Medyczny 51 11,2 11,2 38,4
UMCS 118 259 259 64,3
Uniwersytet Przyrodniczy 149 32,7 32,7 96,9
Wyzsza Szkota Ekonomii i Innowac;i 3 g g 97,6
Wyzsza Szkota Handlowa 6 1,3 1,3 98,9
Wyzsza Szkota Zarzadzania i Administraci 5 1,1 1,1 100,0
Ogotem 456 100,0 100,0

Zrédto: opracowanie wlasne

Osoby badane w wiekszosci studiowaty w Lublinie (92%), pozostate osoby w Chetmie i Zamosciu.
Wsrdéd badanych najwiecej byto studentéw Uniwersytetu Przyrodniczego w  Lublinie (33%) oraz

Uniwersytetu Marii Curie-Sktodowskiej (26%).
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Tabela 9. Tryb studiowania oséb badanych

Czestosc¢ Procent | Procent waznych skuizatl::vr\;;ny
dzienne 443 97,1 97,1 97,1
zaoczne 1" 24 24 99,6
wieczorowe 2 A4 A4 100,0
ogoétem 456 100,0 100,0

Zrddto: opracowanie wiasne

Tabela 10. Rok studiéw

Czestos¢ Procent | Procent waznych Procent
skumulowany

Wazne | rok 114 25,0 25,2 252
Il rok 93 20,4 20,5 45,7
Il rok 94 20,6 20,8 66,4
IV rok (lub | rok drugiego stopnia) 82 18,0 18,1 84,5
V rok (lub Il rok drugiego stopnia) 59 12,9 13,0 97,6
VI rok 11 24 24 100,0
Ogotem 453 99,3 100,0

Braki Systemowe braki danych

danych 3 7

Ogotem 456 100,0

Zrddto: opracowanie wiasne

Wigkszo$¢ badanych studiowata na studiach dziennych (97%). Co czwarty badany byt studentem |

roku, a po 20% studiowato na Il i Ill roku.

Tabela 11. Ocena swoich wynikéw w nauce

Jak oceniasz Twoje dotychczasowe wyniki i Crestosé Procent | Procent waznvch Procent
osiggniecia w nauce podczas studiow? ¢ y skumulowany

Wazne 1 Bardzo niskie 2 A4 A4 A4
2 Raczej niskie 12 2,6 2,6 3.1
3 Nieco ponizej przecietnej 15 3,3 3,3 6,4
4 Przecietne w poréwnaniu do 138 303 304 268
innych 0s6b na roku ’ ' '
5 Nieco powyzej przecietnej 167 36,6 36,8 73,6
6 Raczej wysokie 107 23,5 23,6 971
7 Bardzo wysokie 13 2,9 2,9 100,0
Ogdtem 454 99,6 100,0

Braki danych Systemowe braki danych 2 A4

Mediana 4,846

Zrédto: opracowanie wlasne
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Badani stosunkowo wysoko ocenili swoje wyniki w nauce. Wiekszo$C studentow (63%)

wskazywato, ze osigga wyniki nieco powyzej przecietnej, raczej wysokie lub bardzo wysokie.

Tabela 12. Laczenie studiowania z pracg zarobkowg

Procent
Czestosc Procent | Procent waznych | skumulowany
Wazne tylko sie ucze i nie pracuje 366 80,3 80,8 80,8
ucze sie i pracuje 87 19,1 19,2 100,0
ogoétem 453 99,3 100,0
Braki danych Systemowe braki danych 3 N
Ogotem 456 100,0

Zrddto: opracowanie wiasne

Prawie co piata badana osoba (19%) deklarowata, ze swoje studia taczy z pracg zarobkowa.

Badani studenci w zdecydowanej wiekszosci (80%) nie pracowali podczas studiow.

Statystyki opisowe charakteryzujgce relacje badanych studentéw z innymi osobami

Tabela 13. Zadowolenie z relacji réwiesniczych

W jakim StOpnil:I jesteé.z.adowolon.y ze swqich kontaktow| Czestosé | Procent | Procent waznych Procent
z kolezankami i kolegami na studiach? skumulowany
Wazne 1 Bardzo niezadowolony 3 v v T
2 Niezadowolony 9 2,0 2,0 2,6
3 Raczej niezadowolony 26 57 57 8,4
4 Trudno oceni¢ 44 9,6 9,7 18,0
5 Raczej zadowolony 135 29,6 29,7 47,7
6 Zadowolony 151 33,1 33,2 80,9
7 Bardzo zadowolony 87 19,1 19,1 100,0
Ogdtem 455 99,8 100,0
Braki danych Systemowe braki danych 1 2
Mediana 5,545

Zrddto: opracowanie wiasne

Wiekszo$¢ badanych studentéw pozytywnie ocenia swoje relacje z rowiesnikami. Jedynie 8% osdb

deklarowato, ze sg niezadowoleni z kontaktow ze swoimi kolezankami i kolegami.
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Tabela 14. Ocena wsparcia ze strony rodziny
Wjaki_m stoppiu mozesz IiczyQ na pomoc (wsparcifa) N . Procent
Twojej rodzmx (krewnych),l kiedy Jgstes w trudnej Czestos¢ Procent | Procent waznych skumulowany
sytuacji (materialnej, emocjonalnej
Wazne 1 weale 2 A4 A4 A4
2 sporadycznie 7 1,5 1,5 2,0
3 rzadko 10 2,2 2,2 42
4 czasami 35 7,7 7,7 11,9
5 czesto 62 13,6 13,7 25,6
6 przewaznie 91 20,0 20,0 45,6
7 zawsze 247 54,2 54,4 100,0
Ogodtem 454 99,6 100,0
Braki danych Systemowe braki danych 2 A4
’Mediana 6,388
Zrodto: opracowanie wiasne
Tabela 15. Ocena wsparcia ze strony przyjaciot
ngkim sto.pni.u’ mozgsz liczy¢ na pomoc (,wsparcie). N ' Procent
Twoich przyjac.|‘o% (znajgmygh), k|edly Jeste§ wtrudnej | Czesto$é Procent | Procent waznych skumulowany
sytuacji (materialnej, emocjonalnej)?
Wazne 1 wcale 9 2,0 2,0 2,0
2 sporadycznie 7 1,5 1,5 3,5
3 rzadko 10 2,2 2,2 57
4 czasami 68 14,9 15,0 20,8
5 czesto 88 19,3 19,4 40,2
6 przewaznie 145 31,8 32,0 72,2
7 zawsze 126 27,6 27,8 100,0
Ogodtem 453 99,3 100,0
Braki danych Systemowe braki danych 3 N
Mediana 5,760

Zrddto: opracowanie wiasne

Osoby badane w zdecydowane] wigkszosci majg poczucie duzego wsparcia ze strony zaréwno
swojej rodziny jak i znajomych. Deklaruja, ze na wigksze wsparcie mogg liczy¢ ze strony cztonkdw rodziny
- co druga osoba wskazuje, ze zawsze otrzyma od nich pomoc w trudnej sytuacji. Jednoczesnie 60%

badanych studentdw moze zawsze albo przewaznie liczy¢ na pomoc przyjaciot lub znajomych.
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Tabela 16. Pozostawanie w zwigzku partnerskim (aktualnie)

Czy aktualnie jeste$ w bliskim zwigzku? Czestosc Procent | Procent waznych skuiiﬁfc?wn;ny
Wazne Brak zwigzku 145 31,8 40,7 40,7
Zwigzek heteroseksualny 204 447 57,3 98,0
Zwigzek homoseksualny 7 1,5 2,0 100,0
Ogodtem 356 78,1 100,0
Braki danych Systemowe braki danych 100 219
Ogbtem 456 100,0

Zrddto: opracowanie wiasne

Prawie 45% badanych deklaruje, Ze aktualnie jest w bliskim zwigzku z osobg pici przeciwnej,

natomiast 1,5% jest w zwigzku z osobg tej samej ptci. Prawie co trzecia osoba nie jest w zadnym zwigzku.

Tabela 17. Charakter zwigzku partnerskiego

Procent Procent
Czesto$¢ | Procent | waznych | skumulowany
Wazne Matzenstwo 7 1,5 33 33
Zwigzek nieformalny - zamieszkujacy ze sobg 36 79 16,9 20,2
Zwigzek nieformalny — bez wspdlnego zamieszkiwania 165 36,2 77,5 97,7
Krétkotrwata relacja seksualna — poza siecig 3 N 14 99,1
Krotkotrwata relacja seksualna w sieci 1 2 5 99,5
Inny 1 2 5 100,0
Ogétem 213 46,7 100,0
Braki danych | Systemowe braki danych 243 53,3
,Ogéiem 456 100,0
Zrodto: opracowanie wiasne
Tabela 18. Czas trwania zwigzku (w miesigcach)
N Minimum Maksimum Srednia s%iij?rlgg\i;e Mediana
Wazne 213 0,5 108 26,39 23,00 19,87
Braki danych 243

Zrédto: opracowanie wlasne

Badani najczesciej pozostawali w zwigzku partnerskim nieformalnym i nie zamieszkiwali ze sobg

(36% wszystkich badanych). Osoby badane najczesciej byty w zwigzkach, ktére trwaty ponad 1,5 roku.
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Tabela 19. Czas pozostawania bez zwigzku (w miesigcach)

N minimum maksimum $rednia odchylenie mediana
standardowe
Wazne 143 0 276 19,34 41,7 10,20
Braki danych 313

Zrédto: opracowanie wlasne

Osoby, ktére nie pozostawaty a zadnym zwigzku partnerskim, byty singlami od 10 miesiecy do 1,5 roku.

Tabela 20. Poziom zadowolenia ze zwigzku

Procent
Czgstosé Procent | Procent waznych | skumulowany
Wazne 2 Niezadowolony/na 2 4 9 9
3 Raczej niezadowolony/na 3 N 1,4 2,3
4 Trudno oceni¢ 8 1,8 3,7 6,1
5 Raczej zadowolony/na 19 42 8,9 15,0
6 Zadowolony/na 83 18,2 38,8 53,7
7 Bardzo zadowolony/na 99 21,7 46,3 100,0
Ogotem 214 46,9 100,0
Braki danych Systemowe braki danych 242 53,1
Ogodtem 456 100,0
Mediana 6,368

Zrddto: opracowanie wiasne

Osoby, ktore byly w zwigzku partnerskim, najczesciej wskazywaty, ze sg z niego bardzo

zadowolone (46%) lub zadowolone (39%).

Tabela 21. Poziom zadowolenia z Zycia seksualnego w aktualnym zwiazku

Procent
Czestosé Procent | Procent waznych | skumulowany
Wazne 1 Bardzo niezadowolony/na 2 A4 1,0 1,0
2 Niezadowolony/na 1 2 5 1,4
3 Raczej niezadowolony/na 6 1,3 2,9 43
4 Trudno oceni¢ 23 5,0 11,0 15,2
5 Raczej zadowolony/na 20 44 9,5 24,8
6 Zadowolony/na 61 13,4 29,0 53,8
7 Bardzo zadowolony/na 84 18,4 40,0 93,8
0 Nie dotyczy 13 29 6,2 100,0
Ogodtem 210 46,1 100,0
Braki danych Systemowe braki danych 246 53,9
Ogdtem 456 100,0
Mediana 6,310

Zrédto: opracowanie wlasne

Zadanie jest wspotfinansowane ze $rodkow Funduszu Rozwigzywania Probleméw Hazardowych bedacych w dyspozycji Ministra Zdrowia
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Osoby badane ocenity réwniez wysoko poziom swojego zadowolenia z Zycia seksualnego w
aktualnym zwigzku. Wiekszos$¢ studentow pozostajacych w zwigzku wskazato, ze sg bardzo zadowoleni

lub zadowoleni z jako$ci zycia seksualnego.

Tabela 22. Ocena wiasnej atrakcyjnosci fizyczne;

Jak oceniasz swojg atrakcyjno$é fizyczng? Czestosc Procent | Procent waznych skuljrﬁ(l:(fwn;ny

Wazne 1 bardzo niezadowolony/na 5 11 1,1 11
2 niezadowolony/na 24 53 53 6,4
3 raczej niezadowolony/na 50 11,0 11,1 17,5
4 trudno oceni¢ 85 18,6 18,8 36,3
5 raczej zadowolony/na 140 30,7 31,0 67,3
6 zadowolony/na 114 25,0 25,2 92,5
7 bardzo zadowolony/na 34 75 75 100,0
Ogotem 452 99,1 100,0

Braki danych Systemowe braki danych 4 9

Ogodtem 456 100,0

Mediana 4,929

Zrddto: opracowanie wiasne

Badani stosunkowo wysoko oceniajg swojg atrakcyjnos¢ fizyczng. Ponad 63% badanych jest w

zadowolona w réznym stopniu ze swojego wygladu. Natomiast 17 % badanych studentéw ujawnia rézny

stopien niezadowolenia ze swojego wygladu.

Tabela 23. Ocena wiasnych kompetencji seksualnych

Jak ocepiasz g.woje umiejetnosci, kompetencje w Czestost Procent | Procent waznych Procent
zakresie bycia dobrym partnerem seksualnym skumulowany

Wazne 1 Bardzo nisko 8 1,8 1,8 1,8
2 Raczej nisko 9 2,0 2,1 39
3 Nieco ponizej przecietnej 5 1,1 1,1 5,0
4 Przecietnie 119 26,1 273 32,3
5 Nieco powyzej przecietnej 99 21,7 22,7 55,0
6 Raczej wysoko 148 32,5 33,9 89,0
7 Bardzo wysoko 48 10,5 11,0 100,0
Ogodtem 436 95,6 100,0

Braki danych Systemowe braki danych 20 44

Ogotem 456 100,0

Mediana 5,223

Zrédto: opracowanie wlasne

Zadanie jest wspotfinansowane ze $rodkow Funduszu Rozwigzywania Probleméw Hazardowych bedacych w dyspozycji Ministra Zdrowia
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Badani wysoko oceniajg takze poziom swoich kompetencji seksualnych. Okoto 64% studentéw

wskazuje, ze ich umiejetnosci w zakresie bycia dobrym partnerem seksualnym sg powyzej przecietnej,

raczej wysokie lub bardzo wysokie. Jedynie 5% badanych ocenia te umiejetnoSci na poziomie ponizej

przecietnej, raczej nisko lub bardzo nisko.

Korzystanie z Internetu

Tabela 24. Czestotliwo$¢ korzystania z Internetu

Procent
Czestosc Procent | Procent waznych | skumulowany

Wazne kilka razy dziennie 429 94,1 94,9 94,9

raz dziennie 19 472 42 99,1

od 3 do 6 razy w tygodniu 3 N N 99,8

od 1 do 2 razy w tygodniu 1 2 2 100,0

Ogodtem 452 99,1 100,0
Braki danych Systemowe braki danych 4 9
Ogotem 456 100,0

Zrddto: opracowanie wiasne

Analizy pokazujg, ze badani bardzo intensywnie korzystajg z Internetu. Prawie wszyscy badani

studenci logowali sie do sieci kilka razy dziennie lub raz dziennie (99%).

Tabela 25. Czas poswiecany na korzystanie z Internetu w i

gu doby i w ciggu tygodnia

N minimum | maksimum | $rednia odchylenie
standardowe

llo$¢ czasu poswigcanego na Wazne 450 1 24 448 2,729

korzystanie z Internetu

w ciagu doby (w godz.) Braki danych 6

llos¢ czasu poswigcanegona |y, 443 3 168 30,78 19,835

korzystanie z Internetu : ’
w ciagu tygodnia (w godz.) Braki danych 13

Zrddto: opracowanie wiasne

Czas poswiecany na korzystanie z Internetu byt bardzo zroznicowany w badanej grupie. W ciggu

doby studenci korzystali Srednio przez 4,5 godz. a w ciggu tygodnia przez ok. 31 godz.
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Portale spotecznosciowe

Filmy, muzyka online: ogladanie, stuchanie, $cigganie

Korzystanie z poczty elektronicznej

Poszukiwane informacji potrzebnych do pracy/nauki

Poszukiwanie informacji spoteczno-politycznych

Poszukiwanie informacji o produktach/ustugach

Obstuga konta bankowego

Poszukiwanie informacji na temat zdrowia

Scigganie oprogramowania, aplikacji
Komentowanie na blogach i forach, w grupach...

Korzystanie z czatow

Serwisy aukcyjne

Zakupy online

Korzystanie z biblioteki

Gry online typu multi-player

Gry online typu single-player

Korzystanie z erotyki i/lub pornografii

Kursy i szkolenia on-line

Publikowanie wtasnej tworczosci

Zaktady sportowe

Prowadzenie strony WWW, bloga

Gry typu kasyno, automaty, zaktady na pieniadze

[
N
w

4 6 7
nigdy codziennie
Mediana

(9]

Wykres 1. Czestotliwo$¢ podejmowania réznych aktywnosci w Internecie przez badang grupe studentow

Poréwnanie korzystania z réznych aktywnosci oraz ustug w sieci pozwala opisa¢ charakterystyczny
profil studiujacego internauty. W badanej grupie studentéw codziennie lub prawie codziennie podejmowane
byty aktywno$ci ukierunkowanie na komunikacje z innymi (korzystanie z portali spotecznosciowych i poczty
elektronicznej), poszukiwanie rozrywki (stuchanie muzyki lub ogladanie filméw online) oraz poszukiwanie

informacji potrzebnych do nauki.
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Do$wiadczenia seksualne oséb badanych

Czy kiedykolwiek miate$/tas stosunek seksualny?
1,3

ETAK ®NIE BRAK DANYCH

Wykres 2. Rozktad odpowiedzi na pytanie: ,Czy kiedykolwiek miate$/tas stosunek seksualny?”

Czy kiedykolwiek miates/tas stosunek seksualny
z osobg zapoznana w Internecie?

ETAK mNIE BRAK DANYCH

Wykres 3. Rozktad odpowiedzi na pytanie: ,Czy kiedykolwiek miate$/tas stosunek seksualny z osobg zapoznang w Internecie?”

W badanej grupie 64% badanych deklaruje, Ze jest po inicjacji seksualnej. Natomiast co trzecia
osoba nie odbyta do tej pory stosunku seksualnego.
Sposrod wszystkich badanych 9% os6b wskazuje, ze miato stosunek seksualny z osobg poznang

W Sieci.
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Tabela 26. Wiek inicjacji seksualnej

N | Miimum | Maksimum | Srednia | Odchvlenie
Standardowe
Wiek podczas pierwszego Wazne 282 11 25 18,28 1,962
stosunku seksualnego Braki danych 174
Wiek podczas pierwszego Wazne 45 16 2 18,91 1,490
stosunku seksualnego z osobg . :
zapoznang w Internecie Braki danych 411

Zrédto: opracowanie wlasne
Wiek inicjacji seksualnej wérod osob badanych byt zroznicowany — od 11 do 25 r.z.. Sredni wiek
podczas pierwszego stosunku seksualnego wynosit powyzej 18 lat. Natomiast pierwszy kontakt seksualny

Z 0s0bg poznang w sieci miat miejsce srednio okoto 19 roku zycia.

Tabela 27. Liczba dotychczasowych partneréw seksualnych w badanej grupie studentow

Czestosée Procent | Procent waznych sku:?fl;:wn;ny

Wazne 0 1 2 A4 A4
1 130 28,5 45,8 46,1
2 52 114 18,3 64,4
3 32 7,0 11,3 75,7
4 25 55 8,8 84,5
5 9 2,0 3,2 87,7
6 6 1,3 2,1 89,8
7 1,5 25 92,3
8 5 11 18 94,0
9 i wigcej 17 3,50 6,0 100,0
Ogbtem 284 62,3 100,0

Braki danych Systemowe
braki danych 172 31

Ogdtem 456 100,0

Mediana 1,840

Zrédto: opracowanie wlasne

Liczba dotychczasowych partnerow seksualnych wskazywana przez osoby badane jest bardzo
zréznicowana - od 0 do 50 partneréw. Analizy statystyczne pokazuja, Ze najczesciej osoby badane miaty
dotychczas kontakty seksualne z 1-2 partnerami.
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W TAK

mNIE

Czy kiedykolwiek ogladates/tas materiaty pornograficzne?
1,5

BRAK DANYCH

Wykres 4. Rozktad odpowiedzi na pytanie: ,Czy kiedykolwiek ogladate$/tas materiaty pornograficzne?”

Tabela 28. Wiek pierwszego kontaktu z pornografig

N Minimum | Maksimum | Srednia | Odchylenie
Standardowe
Wiek podczas pierwszego Wazne 310 14,19 2,970
,kontaktu z pornografig Braki danych 146
Zrodto: opracowanie wiasne
Tabela 29. Czesto$¢ kontaktéw z pornografig przed 18 rokiem zycia
Jak czesto z wffasnej woli oglqdaigs/%a_s matena’:y Czestost Procent | Procent waznych Procent
pornograficzne przed 18 rokiem zycia? skumulowany
Wazne Nigdy lub najwyzej raz do roku 109 23,9 30,4 30,4
K|.Ika. razy w roku lub najwyzej raz na 125 274 348 65,2
miesiac
Kilka razy w miesigcu, najczesciej raz 73 16,0 203 85,5
w tygodniu
Dwa lub wiecej razy w tygodniu 44 9,6 12,3 97,8
Codziennie 8 1,8 2,2 100,0
Ogotem 359 78,7 100,0
Braki danych | Systemowe braki danych 97 213
Ogotem 456 100,0

Zrédto: opracowanie wlasne

Wsérdéd badanych studentéw wigkszo$¢ oséb miata dotychczas kontakt z materiatami
pornograficznymi (72%). Sredni wiek pierwszego kontaktu z pornografia wynosit okoto 14 lat. Przed 18
rokiem zycia okoto 27% badanych celowo ogladato materiaty pornograficzne kila razy w miesigcu lub

czesciej.
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3. WYNIKI | OPIS PRZEPROWADZONYCH BADAN

Poziom zagrozenia uzaleznieniem od seksu internetowego u badanych studentéw

Tabela 30. Statystyki opisowe dla wyniku ogdlnego w Kwestionariuszu Uzaleznienia od Seksu Internetowego (IAT_sex_PL) w
grupie badanych studentow

- Odchylenie Blad
N Minimum Maksimum Srednia s v Skosnosé standardowy
tandardowe o
skosnosci
Wazne 382 20 74 25,49 20,89 2,429 125
Braki danych 74

Zrddto: opracowanie wiasne

Uzaleznienie od seksu internetowego
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Uzaleznienie od seksu internetowego

Wykres 5. Rozktad czesto$ci wynikow uzyskiwanych w Kwestionariuszu Uzaleznienia od Seksu Internetowego (IAT_sex_PL) w
grupie badanych studentéw

W badanej grupie uzyskano duzg rozpietos¢ wynikdw w Kwestionariuszu Uzaleznienia od Seksu
Internetowego — od 20 do 74 pkt. Srednia w badanej grupie wyniosta 25,5 pkt. Jednak rozktad wynikéw w
grupie jest silnie prawostronnie skosny, poniewaz wigkszo$¢ wynikow w grupie miesci si¢ ponizej Srednie;.
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Zatem wiekszos¢ osob badanych uzyskiwata niskie wyniki kwestionariuszu, co wskazuje na niewielkie

nasilenie (albo brak) symptomow uzaleznienia od seksu internetowego.

Tabela 31. Kategorie 0séb korzystajacych z seksu internetowego — ze wzgledu na kryterium nasilenie objawéw uzaleznienia od
seksu internetowego

Uzaleznienie od Internetu - kryteria
Procent Procent
Czestosce Procent waznych skumulowany
Wazne korzystajacy rekreacyjnie 347 76,1 90,8 90,8
korzystajacy ryzykownie 34 75 8,9 99,7
korzystajacy natogowo 1 2 3 100,0
Ogotem 382 83,8 100,0
Braki danych Systemowe braki danych 74 16,2
Ogodtem 456 100,0

Zrédto: opracowanie wlasne

Uzaleznienie od Internetu - kryteria

400

300+

2007

Czestosé

100+

T T T
korzystajacy rekreacyjnie korzystajacy ryzykownie korzystajgcy natogowo

Uzaleznienie od Internetu - kryteria

Wykres 5. Czestos¢ wystepowania réznych kategorii 0sob korzystajacych z seksu internetowego

Zgodnie z przyjetymi kryteriami 76% badanej grupy to osoby korzystajace z seksu
internetowego w sposoéb rekreacyjny, ktory nie stwarza probleméw w ich codziennym zyciu. Jednak
7,5% badanych wykazuje symptomy ryzykownego korzystania z seksu internetowego. Natogowe

korzystanie z seksu internetowego dotyczyto 1 osoby.
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Wzorce korzystania z internetowych aktywnos$ci seksualnych (IAS) a poziom uzaleznienia od seksu

internetowego

W celu zidentyfikowania wzorcow korzystania z seksu internetowego w badanej grupie studentéw
przeprowadzono analize skupien metoda k-$rednich na standaryzowanych wynikach Kwestionariusza KIAS
do badania zaangazowania w rozne aktywnosci seksualne w Internecie (aktywnos$ci informacyjne,

indywidualne i relacyjne).

Tabela 32. Statystyki opisowe dla wyodrebnionych skupien (wyniki standaryzowane KIAS)
- - . A Odchylenie
Grupy skupien N Minimum | Maksimum Srednia standardowe
o IAS informacyjne -1,199 2,070 ,008 740
skupienie 1 ] ]
,,Oglqdaja_cy erotyke” IAS |ndyW|dua|ne 81 187 3,281 1,440 728
IAS relacyjne -,430 1,925 ,088 647
o IAS informacyjne ,339 3,801 1,392 ,692
skupienie 2 ] ]
,edukujacy sie” IAS indywidualne 69 -,991 2,250 ,1255 ,684
IAS relacyjne -,823 1,925 -163 ;510
o IAS informacyjne -1,007 ;531 -,542 443
skupienie 3 ] ]
,hiezaangazowani” IAS indywidualne 273 -,991 ,629 -,607 ,337
IAS relacyjne -,823 1,532 -,348 ,259
skupienie 4 IAS informacyjne -,430 3,993 1,601 947
»hawiazujacy relacje | |AS indywidualne 32 -,696 2,692 1,269 931
seksualne” .
IAS relacyjne 1,140 5,460 3,103 1,141
Zrddto: opracowanie wiasne
3,50
3,00 P

2,50 /
2,00 /
1,50 - /

1,00

0,50

0,00 . .
-0,50 ——é—e

-1,00

IAS informacyjne IAS indywidualne IAS relacyjne

@ skupienie 1 - OGLADAJACY EROTYKE

e skupienie 2 - EDUKUJACY SIE

e skupienie 3 - NIEZAANGAZOWANI

@ skupienie 4 - NAWIAZUJACY RELACJE SEKSUALNE

Wykres 6. Graficzna prezentacja wynikow analizy skupien wykonanej na podskalach Kwestionariusza Internetowych Aktywnosci
Seksualnych
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W wyniku klasyfikacji uzyskano 4 skupienia, czyli grupy studentéw korzystajacych z internetowych
aktywnosci seksualnych zgodnie z okreslonym wzorcem:

Skupienie 1 ,ogladajacy erotyke” (N=81) — zawiera osoby, ktbre w najwigkszym stopniu
angazujg sie IAS indywidualne, czyli ogladajg (Sciagaja) erotyke i pornografig; natomiast istotnie rzadziej
korzystajg z IAS informacyjnych i IAS relacyjnych

Skupienie 2 ,edukujacy sie” (N=69) — obejmuje osoby, ktére najczesciej korzystajg z IAS
informacyjnych, czyli poszukujq tre$ci oraz materiatow pogtebiajacych ich wiedze w zakresie seksualnosci;
osoby te w niewielkim stopniu angazujg sie w IAS indywidualne i IAS relacyjne;

Skupienie 3 ,niezaangazowani” (N=273) — stanowi najliczniejsza grupa badanych, ktérzy nie
korzystajq (lub sporadycznie korzystaja) z internetowych aktywnosci seksualnych;

Skupienie 4 ,nawiazujacy relacje seksualne” (N=32) — obejmuje osoby, ktdre najczesciej
podejmujq IAS relacyjne, czyli nawigzujg w sieci relacie o charakterze seksualnym (m.in. poszukujq
partnerow seksualnych w sieci i kontaktujg sie z nimi); osoby te istotnie rzadziej podejmujg IAS

indywidualne i IAS informacyjne.

Tabela 33. Wzorce korzystania z internetowych aktywnosci seksualnych (IAS) a poziom uzaleznienia od seksu internetowego

Uzaleznienie od seksu
internetowego
F p Post hoc
N M sSD

skupienie 1 . 780 | 29807 | 9235
| »0gladajacy erotyke 12
Szzﬂﬁﬂl“' cz e 640 | 23800 | 6770 13
. ienf: 3y ¢ 58,362 | 0,001 1:4

Up . - 2088 22,019 5,515 2:4
yhiezaangazowani 34
skupienie 4 . L1 32 | a0750 | 17260
»,hawiazujacy relacje seksualne

a liczebno$ci rdznig sie od wynikow wczesniejszej analizy skupien, poniewaz nie wszystkie osoby miaty wyniki w
Kwestionariuszu Uzaleznienia od Seksu Internetowego
Zrodto: opracowanie wiasne

Aby odpowiedzie¢ na pytanie, czy istnieje zwigzek miedzy okre$lonymi wzorcami korzystania z IAS
a uzaleznieniem od seksu internetowego przeprowadzono jednoczynnikowg analize wariancji. Analiza
wykazata statycznie istotne zaleznoSci pomiedzy zmiennymi. Poszczegdlne skupienia rdznig sie poziomem
uzaleznienia od seksu internetowego. Najwyzszy poziom uzaleznienia wystapit wérdd oséb ze skupienia 4

(,nawigzujacy relacje seksualne”), nizsze nasilenie symptoméw uzaleznienia pojawito sie w skupieniu 1
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(,ogladajacy erotyke”). Najnizsze wyniki w kwestionariuszu Uzaleznienia od Seksu Internetowego uzyskaty

osoby ze skupienia 3 (,niezaangazowani’), ktore w niewielkim stopniu, albo w ogéle nie korzystajg z IAS.
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Wykres 7. Poziom uzaleznienia od seksu internetowego w poszczegoinych grupach badanych oséb

Dalsze analizy pozwolity sprawdzi¢, ktore wzorce korzystania z IAS taczg sie z rekreacyjnym,

ryzykownym i natogowym korzystaniem z seksu internetowego.

Tabela 34. Wzorce korzystania z IAS a ryzyko uzaleznienia od seksu internetowego

Wzorce korzystania z IAS

Uzaleznienie od seksu internetowego skupienie 1 skupienie 2 skupienie 3 skupienie 4 )
- i p
kryteria »hawiazujacy t
»0gladajacy . I . . relacje
erotyke” »edukujacy sie” |,,niezaangazowani seksualne”
Liczebno$¢ 67 61 202 17
korzystajacy .
rekreacyjnie % z Grupy skupien 85,9% 95,3% 97,1% 53,1%
Reszta skorygowana 1,7 14 4,7 -1,7
Liczebnos¢ 11 3 6 14
korzystajacy ]
ryzykownie % z Grupy skupien 14,1% 47% 2,9% 43,8% 72,971 | 0,001
Reszta skorygowana 1,8 -1,3 -4,5 7,2
Liczebno$¢ 0 0 0 1
korzystajacy
natogowo % z Grupy skupien 0,0% 0,0% 0,0% 3,1%
Reszta skorygowana -5 -4 -1 3,3

Zrddto: opracowanie wiasne
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Osoby z poszczegolnych skupien roznig sie w zakresie kryterium poziomu uzaleznienia od seksu

Internetowego (x2=72,97, p=0,001). Ryzykowne korzystanie z seksu internetowego wystepuje najczesciej

W grupie 0s6b przynalezacych do skupienia 4 — ,nawigzujacy relacje seksualne” (43,8%), a najrzadziej w

przypadku badanych zakwalifikowanych do skupienia 3 ,niezaangazowani” (2,9%). Z kolei w przypadku

rekreacyjnego korzystania z seksu internetowego zalezno$¢ jest odwrotna. Bardziej prawdopodobne jest

ono w przypadku oséb ze skupienia 3 ,niezaangazowani” (97,1%), a rzadziej z 4 ,nawigzujacy relacje

seksualne” (53,1%). W badanej grupie znalazta sie réwniez jedna osoba korzystajaca natogowo z seksu

internetowego. Przynalezy ona do skupienia nr 4 czyli ,nawigzujacych relacje seksualne”.

Réznice piciowe w zakresie uzaleznienia od seksu internetowego

Tabela 35. Poréwnanie kobiet i mezczyzn w zakresie wynikoéw uzyskanych w Kwestionariuszu Uzaleznienia od Seksu

Internetowego
) A Odchylenie
plec N Srednia | 1o ndardowe t P
. kobiety 208 22,38 6,43
Uzallefmen;e od seksu -6,902 ,000
internetowego mezczyzni 173 29,25 11,69

Zrddto: opracowanie wiasne

Badane studentki uzyskaty istotnie nizsze wyniki w zakresie uzaleznienia od seksu internetowego

niz badani studenci (t=-6,902, p=0,001).

Tabela 36. PteC a ryzyko uzaleznienia od seksu internetowego

Uzaleznienie od seksu internetowego - kryteria piec %2 D
kobiety mezezyzni
) Liczebno$¢ 203 143
korzystajacy
rekreacyjnie % z ple¢ 97,6% 82,7%
Reszta skorygowana 50 -5,0
_ Liczebno$¢ 5 29
korzystajacy
ryzykownie % z p’feC 2,4% 16,8% 25,344 0,001
Reszta skorygowana -4,9 49
_ Liczebno$¢ 0 1
korzystajacy
nafogowo %z ple¢ 0,0% 0,6%
Reszta skorygowana -11 1,1

Zrddto: opracowanie wiasne
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Rdznice migdzyptciowe w zakresie kryterium uzaleznienia od seksu internetowego okazaty sie by¢
rowniez istotne statystycznie (y2=72,97, p=0,001). Kobiety istotnie czesSciej niz mezczyzni korzystaja z
seksu internetowego rekreacyjnie. Natomiast ryzykowne korzystanie z seksu internetowego
znaczaco czesciej wystepuje w grupie mezczyzn (16,8%) niz kobiet (2,4%).

Tabela 37. Roznice piciowe w zakresie wzorcow korzystania z IAS

Grupy skupien ple¢ 2
. e X p
kobiety mezezyzni
Liczebnosé 15 66
skupienie 1
”oglqdaja-cy erotyke" %z p{eC 5,5% 36,5%
Reszta skorygowana -8,4 8,4
Liczebnosé 38 31
skupienie 2
”edukujqcy sie” % z p*ec 13,90/0 17,1 %
Reszta skorygowana -9 9
90,45 0,001
Liczebnosé 206 66
skupienie 3
,niezaangazowani” | % Zptec 75,5% 36,5%
Reszta skorygowana 8,3 -8,3
skupienie 4 Liczebno$é 14 18
»nawigzujacy relacie | o, , ple¢ 5,1% 9,9%
seksualne”
Reszta skorygowana -2,0 2,0

Zrédto: opracowanie wlasne

Poréwnanie wyodrebnionych typdéw uzytkownikéw seksu internetowego pod wzgledem pici
wykazato rowniez wystepowanie statystycznie istotnej réznicy (x2=90.45, p=0,001). Mezczyzni znacznie
czesciej niz kobiety byli kwalifikowani do skupienia 1 - ,ogladajacy erotyke” (36,5% vs 5,5%) i skupienia 4
,nawigzujacy relacje seksualne” (9,9% vs 5,1%). Z kolei kobiety stanowity liczniejsza niz mezczyzni grupe

w skupieniu 3 — ,niezaangazowani” (75,5% vs 36,5%).

Psychospoteczne uwarunkowania ryzyka uzaleznienia od seksu internetowego u kobiet i mezczyzn

Aby odpowiedzie¢ na pytanie dotyczace psychospotecznych uwarunkowan ryzyka uzaleznienia od
seksu internetowego przeprowadzono (niezaleznie dla kazdej z pici) analize korelacji (r-Pearsona)
wybranych zmiennych psychospotecznych (m.in. dotyczacych jako$ci relacji spotecznych, kompetencii

relacyjnych, do$wiadczen seksualnych, stylow rodzicielskich, wymiaréw przywigzania, stylow radzenia
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sobie ze stresem) z wynikiem ogoéinym Kwestionariusza Uzaleznienia od Seksu Internetowego. Nastepnie
poréwnano wspotczynniki korelacji kobiet i mezczyzn za pomocg testu istotnosci roéznic dla wspdtczynnikow

korelacji z wykorzystaniem transformacji Fishera.

Tabela 38. Wiek oraz czas po$wiecany na korzystanie z Internetu a uzaleznienie od seksu internetowego w grupie kobiet i
mezczyzn

N . Istotnos¢ réznic

Uzaleznienie od seksu internetowego "

dla korelacji

kobiety mezezyzni
Z p
r p r p

wiek osdb badanych 0,041 0,556 -0,101 0,186 | 1,37 0,17
czas po$wiecany na Internet w ciggu doby 0,06 0,391 0,009 0,907 | 0,49 0,62
czas poswiecany na Internet w ciggu tygodnia 0,07 0,316 -0,016 0,838 0,82 0,41

Zrddto: opracowanie wiasne

Nie odnotowano istotnych zwigzkow pomiedzy wiekiem i czasem poswiecanym na korzystanie z

Internetu a poziomem uzaleznienia od seksu internetowego.

Tabela 39. Zadowolenie z relacji interpersonalnych i poczucie wsparcia a uzaleznienie od seksu internetowego w grupie kobiet i
mezczyzn

N . Istotno$¢ réznic
Uzaleznienie od seksu internetowego

dla korelacji
kobiety mezczyzni
vA p
r p r p
W jakim stopniu jeste$ zadowolony ze swoich 0,207 0,003 0139 0067 | -068 05

kontaktéw z kolezankami i kolegami na studiach

W jakim stopniu mozesz liczy¢ na pomoc (wsparcie)
Twojej rodziny/krewnych, kiedy jeste$ w trudnej -0,009 0,901 -0,017 0,827 | 0,08 0,94
sytuacji (materialnej, emocjonalnej)

W jakim stopniu mozesz liczy¢ na pomoc (wsparcie)
Twoich przyjaciotiznajomych, kiedy jeste$ w trudne; -0,085 0,222 -0,137 0,074 | 0,51 0,61
sytuacji (materialnej, emocjonalnej)

Zrédto: opracowanie wiasne (** p < 0,01)

W grupie kobiet wystgpita istotna ujemna korelacja pomiedzy zadowoleniem z kontaktow z
rowiesnikami a poziomem uzaleznienia od seksu internetowego. Otrzymany wynik wskazuje, ze
przezywanie trudnosci w relacjach spotecznych moze wspétwystepowaé z wiekszym zaangazowaniem

studentek w seks internetowy.
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Tabela 40. Pozostawanie w zwigzku partnerskim i zadowolenie z relacji partnerskiej a uzaleznienie od seksu internetowego w
grupie kobiet i mezczyzn

N . Istotnos¢ réznic
Uzaleznienie od seksu internetowego .
dla korelacji
kobiety mezezyzni
VA p
r p r p
Jak diugo trwa Twoj aktualny zwigzek 0,043 0,649 -0,178 0,14 1,44 0,15
W jakim stopniu jeste$ zadowolony/na ze swojego i}
Awiazku 0,077 0,42 0,145 0,227 | 144 0,15
Jak oceniasz swoje zadowolenie z zycia seksualnego 0,058 0548 0,075 0533 | 0,86 0.39
w aktualnym zwigzku
Jak diugo nie jeste$ w zadnym bliskim zwigzku 0,057 0,659 0,405** 0,001 | -2,04 0,04

Zrodto: opracowanie wiasne (** p < 0,01)

Odnotowano rowniez istotng roznice miedzy ptciami w zakresie powigzan poziomu uzaleznienia od
seksu internetowego a dlugoscig czasu pozostawania bez bliskiej relacji partnerskiej. Mezczyzni diuzej
funkcjonujacy bez zwigzku z drugg osobg sg znaczaco bardziej narazeni na uzaleznienie od seksu

internetowego niz kobiety.

Tabela 41. Ocena wiasnej atrakcyjnosci i kompetenciji seksualnych a uzaleznienie od seksu internetowego w grupie kobiet i
mezczyzn

- , Istotno$¢ rdznic
Uzaleznienie od seksu internetowego

dla korelacji
kobiety mezczyzni Z P
r p r p
Jak oceniasz swojq atrakcyjno$¢ seksualng 0,06 0,393 -0,094 0,219 1,48 0,14
Jak oceniasz swoje kompetencje w zakresie bycia 0.068 0.342 0.192* 0.012 249 0.01
dobrym partnerem seksualnym ' ' ’ ’ ’ ’

Zrodto: opracowanie wiasne (* p < 0,05)

Istotna roznica miedzy ptciami wystapita rowniez w zakresie powigzan pomiedzy oceng wiasnych
kompetenciji seksualnych a uzaleznieniem od seksu internetowego. Mezczyzni, ktdrzy negatywnie oceniajg

swoje kompetencje w tym zakresie sq bardziej podatni na uzaleznienie od erotyki internetowe;.
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Tabela 42. Do$wiadczenia seksualne os6b badanych a uzaleznienie od seksu internetowego w grupie kobiet i mezczyzn

N . Istotno$¢ rdznic
Uzaleznienie od seksu internetowego "
dla korelacji
kobiety mezezyzni
VA p
r p r p
Wiek podczas pierwszego stosunku seksualnego -0,223* 0,011 -0,018 0,843 | -1,62 0,11
Wiek podczas pierwszego _stosunku seksualnego z 0,292 0177 20,061 08 073 047
osobg poznang w Internecie
Liczba partneréw seksualnych (dotychczas) 0,226** 0,009 0,201* 0,028 0,2 0,84
L|gzpa partnerow seksualnych w ciggu ostatniego 0.014 0.879 0,099 0302 | -0.64 0,52
miesigca
Wiek pierwszego kontaktu z materiatami 0152 0,09 20,185* 0,024 0.28 078
pornograficznymi

Zrédto: opracowanie wasne (** p < 0,01; * p < 0,05)

W grupie badanych studentek wczes$niejszy wiek inicjacji seksualnej oraz wieksza liczba partneréw
seksualnych wigzata sie wigkszym zaangazowaniem w seks internetowy. Z kolei wérod mezczyzn im
nizszy wiek pierwszego kontaktu z pornografig oraz wieksza liczba partneréw seksualnych moga prowadzi¢
wiekszego nasilenia uzaleznienia od seksu internetowego. Réznice w tych wzorcach powigzan nie sg

jednak na tyle silne, aby mozna byto stwierdzi¢, ze sq one typowe dla ktérej$ z pci.

Tabela 43. Czestotliwos¢ korzystania z IAS a uzaleznienie od seksu internetowego w grupie kobiet i mezczyzn

. . Istotnos¢ réznic

Uzaleznienie od seksu internetowego "

dla korelacji

kobiety mezezyzni
VA p
r p r p

IAS informacyjne 0,323* 0,001 0,196™ 0,01 1,32 0,19
IAS indywidualne 0,433* 0,001 0,334* 0,001 1,12 0,26
IAS relacyjne 0,580** 0,001 0,450 0,001 1,71 0,09

Zrébdto: opracowanie wiasne (** p < 0,01; * p < 0,05)

Zarowno w grupie kobiet jak i mezczyzn wykazano dodatnie korelacje pomiedzy wszystkimi typami
IAS a poziomem uzaleznienia od seksu internetowego. Szczegdlnie ryzykowne w kontek$cie uzaleznienia
jest zaangazowanie w IAS relacyjne. Znaczace korelacje odnotowano u obu pici, jednak sita zwigzku
migdzy tymi zmiennymi jest wieksza u kobiet niz u mezczyzn. Mozna zatem wnioskowac, ze
zaangazowanie w relacyjne IAS moze by¢ dla kobiet bardziej znaczacym czynnikiem ryzyka rozwoju

uzaleznienia od seksu internetowego niz u mezczyzn.
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Tabela 44. Motywy korzystania z IAS a uzaleznienie od seksu internetowego w grupie kobiet i mezczyzn

N . Istotnos¢ réznic

Uzaleznienie od seksu internetowego o

dla korelacji

kobiety mezezyzni
VA p
r p r p

Motyw - regulowanie emacji 0,315* 0,001 0,407 0,001 | -1,01 0,31
Motyw - poszukiwanie partnera 0,345** 0,001 0,377** 0,001 | -0,35 0,73
Motyw - edukacja seksualna 0,184** 0,009 0,190* 0,013 | -0,06 0,95

Zrodto: opracowanie wiasne (** p < 0,01; * p < 0,05)

U obu ptci stwierdzono istotne dodatnie zaleznosci miedzy wszystkimi motywami podejmowania
IAS a poziomem uzaleznienia od seksu internetowego. Najsilniejsze powigzania wykazano w odniesieniu

do motywu regulowania emocji oraz motywu poszukiwania partnera.

Tabela 45. Postawa wobec IAS a uzaleznienie od seksu internetowego w grupie kobiet i mezczyzn

N . Istotnos¢ réznic
Uzaleznienie od seksu internetowego .
dla korelacji
kobiety mezczyzni
vA P
r p r p
Postawa wobec IAS - informacyjne 0,139* 0,049 0,006 0938 | 128 0,2
Postawa wobec IAS - indywidualne 0,349* 0,001 0,143 0,064 | 21 0,04
Postawa wobec IAS - relacyjne 0,256 | 0,001 0,127 0,1 1,28 0,2

Zrédto: opracowanie wasne (** p < 0,01: * p < 0,05)

Wsrdd kobiet odnotowano istotne korelacje miedzy pozytywnymi postawami wobec wszystkich
typdw IAS a uzaleznieniem od seksu internetowego. Dla kobiet czynnikiem ryzyka uzaleznienia od seksu w
Internecie moze by¢ zwiaszcza pozytywna postawa wobec IAS indywidualnych. W grupie badanych

mezczyzn nie stwierdzono zalezno$ci pomigdzy tymi zmiennymi.
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Tabela 46. Wymiary stylow rodzicielskich ojca i matki a uzaleznienie od seksu internetowego w grupie kobiet i mezczyzn

Uzaleznienie od seksu internetowego

Istotnos$¢ réznic

dla korelacji
kobiety mezezyzni
VA p
r p r p
Style rodzicielskie ojca
Ciepto emocjonalne ojca -0,182** 0,01 -0,097 0,211 | -0,82 0,41
Wymagania ojca 0,005 0,944 -0,08 0,304 0,81 0,42
Autonomia ojca -0,026 0,715 -0,125 0,108 | 0,94 0,35
Style rodzicielskie matki
Ciepto emocjonalne matki -0,121 0,083 -0,173* 0,023 0,51 0,61
Wymagania matki 0,122 0,08 -0,099 0194 | 213 0,03
Autonomia matki -0,181* 0,009 - 167" 0,028 | -0,14 0,89

Zrédto: opracowanie wasne (** p < 0,01: * p < 0,05)

W grupie kobiet stwierdzono istotne ujemne zalezno$ci pomiedzy cieptem emocjonalnym ojca,

dawaniem autonomii przez matke a poziomem uzaleznienia od seksu internetowego. Z kolei w grupie

mezczyzn odnotowano ujemna korelacje pomiedzy cieptem emocjonalnym matki a nasileniem uzaleznienia

od seksu internetowego. Na podstawie uzyskanych wynikdw mozna sadzi¢, ze niedobdr dodwiadczanego

ciepta emocjonalnego ze strony rodzica pici przeciwnej moze wzmacniaC zaangazowanie w seks online.

Prawdopodobnie niezaspokojone potrzeby emocjonalne w relacjach z rodzicami popychajg mtodych

dorostych do zastepczego ich zaspokajania poprzez seks internetowy.

Tabela 47. Kompetencie relacyjne w bliskich zwigzkach a uzaleznienie od seksu internetowego w grupie kobiet i mezczyzn

Uzaleznienie od seksu internetowego

Istotnos$¢ réznic

dla korelacji
kobiety mezezyzni
Z p
r p r p

Kompetencje dot. blisko$ci fizycznej i psychicznej -0,152* 0,029 -0,304** 0,001 1,55 0,12
Zachowania imponujace -0,017 0,812 -0,196™* 0,01 1,74 0,08
Zachowania na rzecz siebie -0,034 0,633 -0,268** 0,001 2,31 0,02
Zachowania na rzecz partnera -0,127 0,07 -0,299** 0,001 1,74 0,08
Zachowania pojednawcze 0,026 0,716 -0,321* 0,001 3,45 0,001
Zachowania seksualne 0,05 0,473 -0,247** 0,001 29 0,001

Zrédto: opracowanie wiasne (** p < 0,01: * p < 0,05)

Badania pokazaly istotne powigzania miedzy niskimi kompetencjami relacyjnymi a nasileniem

uzaleznienia od seksu internetowego. Zalezno$ci te sg szczegdlnie wyrazne w grupie mezczyzn, wsrod
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ktorych objawy uzaleznienia od seksu internetowego wspotwystepujg z niskimi wynikami we wszystkich

wyodrebnionych zachowaniach relacyjnych.

Tabela 48. Wymiary przywigzania w bliskich zwigzkach a uzaleznienie od seksu internetowego w grupie kobiet i mezczyzn

. . Istotnos¢ réznic

Uzaleznienie od seksu internetowego "

dla korelacji

kobiety mezczyzni
VA p
r p r p

Unikanie intymno$ci 0,038 0,591 0,269* 0,001 | -2,28 0,02
Lek przed odrzuceniem -0,034 0,626 0,295 0,001 | -3,24 0,001

Zrodto: opracowanie wiasne (** p < 0,01)

Odnotowano réwniez istotne rdznice piciowe w zakresie powigzan miedzy wymiarami stylow
przywigzania a poziomem uzaleznienia od seksu internetowego (Tabela 48). Istotne korelacje pomigdzy
analizowanymi zmiennymi stwierdzono jedynie w grupie badanych mezczyzn. Okazato sie, ze w tej grupie
silniejszy lek przed odrzuceniem i silniejsze unikanie intymno$ci moze skutkowa¢ zwigkszeniem objawow
uzaleznienia od seksu internetowego. Wyniki te sg zgodne z wczesniejszymi badaniami wskazujacymi na
istotne zalezno$ci miedzy wymiarami przywigzania a zachowaniami seksualnymi w sieci np. korzystaniem
pornografii, sextingiem (por. Drouin & Landgraff, 2012; Mikulincer & Shaver, 2010; Weisskirch & Delevi,
2011).

Tabela 49. Style radzenia sobie ze stresem a uzaleZnienie od seksu internetowego w grupie kobiet i mezczyzn

Uzaleznienie od seksu internetowego Ist(;)ltnoéé réi.r)ic

a korelacji

kobiety mezezyzni
A p
r p r p

1 Aktywne radzenie sobie 0,017 0,805 -0,196* 0,01 2,06 0,04
2 Planowanie -0,019 0,785 -0,088 0,257 | 0,66 0,51
3 Pozytywne przewarto$ciowanie 0,067 0,342 0,026 0,736 | 0,39 0,69
4 Akceptacja -0,017 0,81 -0,001 0,987 | -0,15 0,88
5 Poczucie humoru 0,055 0,439 0,133 0,091 | -0,74 0,46
6 Zwrot ku religii 0,01 0,886 0,071 0,37 -0,57 0,57
7 Poszukiwanie wsparcia emocjonalnego -0,108 0,124 -0,116 0,132 | 0,08 | 0,94
8 Poszukiwanie wsparcia instrumentalnego -0,05 0,474 0,134 0,081 | 0,81 0,42
9 Zajmowanie sig czyms innym 0,096 0,169 0,115 0,136 | -0,18 0,85
10 Zaprzeczanie 0,05 0,477 0,229* 0,003 | -1,75 0,08
11 Wytadowanie 0,12 0,087 0,096 0,212 0,23 0,82
12 Zazywanie substancji psychoaktywnych 0,210 | 0,003 0,205 | 0,007 | 005 | 0,96
13 Zaprzestanie dziatan 0,086 0,218 0,167* 0,03 -0,79 0,43
14 Obwinianie siebie 0,016 0,82 0,180* 0,019 | -1,59 0,11

Zrbdto: opracowanie wiasne (** p < 0,01; * p < 0,05)
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U kobiet i u mezczyzn odnotowano zwigzek miedzy poziomem uzaleznienia od seksu
internetowego a unikowg strategiq radzenia sobie w sytuacjach trudnych - zazywaniem substancji
psychoaktywnych. Pozostate istotne zwigzki miedzy badanymi zmiennymi odkryto tylko w grupie
mezczyzn. Mozna zatem przypuszczac€, ze niski poziom strategii ,aktywne radzenie sobie” oraz wysoki

poziom strategii dezadaptacyjnych (,zaprzeczanie’, ,zaprzestanie dziatai”, ,obwinianie siebie”)

wspotwystepujg z nasileniem objawow uzaleznienia od seksu internetowego.

Czynniki ryzyka oraz czynniki ochraniajgce w konteksScie uzaleznienia od seksu internetowego

Analiza regresji wielokrotnej krokowej pozwolita na wyodrebnienie konfiguracji zmiennych, ktore
najlepiej ttumaczq poziom uzaleznienia od seksu internetowego. Z uwagi na specyfike zjawiska i
wczesniejsze zestawienia wskazujgce na silne rdznice piciowe analizy przeprowadzono oddzielnie dla

kobiet i mezczyzn.

Aktywne radzenie sobie ze stresem H

Postawa wobec IAS indywidualnych -

Kompetencje relacyjne -

Motyw - poszukiwanie partnera -

S relacyine LA

-0,3 -0,2 -001 0,0 01 0,2 0,3 0,4 0,5 0,6
beta

Wspétczynnik korelacji wielokrotnej: R= 0,65
Skorygowany wspdtczynnik wielokrotnej determinacji: R%=0,40
Istotno$¢ réwnania: F=25,43; p< 0,001
*jako kryterium wigczenia zmiennej do modelu zastosowano warto$¢ pi<0,05

Wykres 8. Analiza regresji wielokrotnej krokowej dla wybranych zmiennych psychospotecznych wyjasniajacych poziom
uzaleznienia od seksu internetowego — wyniki dla kobiet

W przypadku kobiet zmiennymi najlepiej wyjasniajacymi poziom uzaleznienia od seksu

internetowego okazaty sie by¢: podejmowanie IAS relacyjnych, niski poziom kompetenciji relacyjnych,
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aktywno$¢ internetowa motywowana checig poszukiwania partnera w sieci, pozytywna postawa wobec IAS
indywidualnych oraz aktywne radzenie sobie ze stresem. Uktad tych zmiennych pozwala na wyjasnienie
okoto 40% zmiennosci wyniku w zakresie uzaleznienia od seksu internetowego. Czynnikiem
najsilniej zwigzanym z tym uzaleznieniem okazato si¢ by¢ podejmowanie aktywnosci seksualnej
online z partnerem (3=0,47). Co ciekawe, prawdopodobienstwo uzaleznienia od seksu w sieci u kobiet
wspotwystepuje réwniez ze stosowaniem aktywnych strategii radzenie sobie ze stresem ($=0,15). Jest to
wynik zastanawiajacy, gdyz ta forma radzenie sobie z trudnoSciami powigzana jest zazwyczaj z
przystosowaniem spotecznym. W tym jednak przypadku moze by¢ ona jednak aktywowana w momencie,
gdy wystepuje silna deprywacja bliskich relacji a Internet wydaje sie by¢ dla kobiet najtatwiej dostepng

szansg ha chocby czesciowe zniwelowanie tego braku.

Lek przed odrzuceniem

Zachowania unikowe

Motyw - regulowanie emocji

Kompetencje relacyjne

IAS relacyjne

illl[

-04 -03 -02 -01 00 01 02 03 04
beta

Wspdtczynnik korelacji wielokrotnej: R= 0,66
Skorygowany wspotczynnik wielokrotnej determinacji: R2=0,42
Istotno$¢ réwnania: F=23,85; p< 0,001
*jako kryterium wiaczenia zmiennej do modelu zastosowano warto$¢ pi<0,05

Wykres 8. Analiza regresji wielokrotnej krokowej dla wybranych zmiennych psychospotecznych wyjasniajacych poziom
uzaleznienia od seksu internetowego — wyniki dla mezczyzn

W przypadku mezczyzn zmiennymi najlepiej tlumaczacymi poziom uzaleznienia od seksu
internetowego byly: podejmowanie IAS relacyjnych, niski poziom kompetenciji relacyjnych, korzystanie z
erotyki w sieci motywowane checig regulowania negatywnych emocii, a takze do$wiadczanie leku przed

odrzuceniem i stosowanie strategii unikowych w radzeniu sobie ze stresem. Uktad wyzej wymienionych
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czynnikdw pozwala wyjasni¢ okoto 42% wariancji wyniku uzaleznienia od seksu w sieci. U
mezczyzn czynnikami najsilniej zwigzanymi z uzaleznieniem od seksu online byly: podejmowanie

seksualnej aktywnosci online z partnerem ($=0,36) oraz niewielkie kompetencje relacyjne (B=-0,27).

Podsumowujac przeprowadzone badania mozna stwierdzi¢, Ze mezczyzni sg istotnie bardziej
narazeni na rozwdj uzaleznienia od seksu internetowego niz kobiety. Jednoczesnie w grupach badanych
kobiet i mezczyzn wystepujg specyficzne ukfady czynnikéw ryzyka uzaleznienia od seksu internetowego.
Zgodnie z uzyskanymi wynikami ryzyko uzaleznienia od seksu internetowego w grupie studiujgcych kobiet
jest zwigzane z nawigzywaniem relacji seksualnych za posrednictwem sieci ukierunkowane na
poszukiwanie partnera, a ponadto niskimi kompetencjami relacyjnymi, pozytywnymi przekonaniami na
temat erotyki sieciowej i aktywnymi strategiami radzenia sobie ze stresem. Zatem kobiety o niskich
umiejetnodciach nawigzywania i podtrzymywania bliskich relacji, kompensujace te braki poprzez
wykorzystywanie Internetu do poszukiwania partnera i podchodzace zadaniowo do tego problemu mogg
by¢ szczegdlnie narazone na rozwdj natogowego korzystania z seksu internetowego.

Wsréd mezczyzn ryzyko uzaleznienia od seksu internetowego réwniez (podobnie jak u kobiet)
faczy sie z nawigzywaniem relacji seksualnych online oraz niskimi kompetencjami spotecznymi. Jednak
istotne jest takze wspotwystepowanie motywu regulacji emocji za po$rednictwem |AS oraz lek przed
odrzuceniem i unikowe strategie radzenia sobie ze stresem. Mechanizm uzaleznienia moze w tym
przypadku opiera¢ sie na deficytach kompetencji relacyjnych oraz leku przed odrzuceniem, ktore sq
kompensowane poprzez nawigzywanie kontaktow seksualnych w sieci. Moze to dawa¢ mezczyznom
wieksze poczucie bezpieczenstwa oraz kontroli sytuacji (Caplan, 2005). Z kolei unikowe strategie radzenia
sobie ze stresem mogq prowadzi¢ do wykorzystywania seksu internetowego jako formy ucieczki od
problemdw i sposéb na poprawe nastroju, co wtérnie poprzez mechanizm gratyfikacji emocjonalnej nasila
natogowe korzystanie z IAS (Laier et al., 2013a).

W konteks$cie zadan rozwojowych okresu wczesnej dorostosci mozna przyjac, ze zaangazowanie
w IAS relacyjne przy wspotwystepowaniu deficytu kompetenciji relacyjnych moze by¢ forma dysfunkcyjnego
radzenia sobie z konfliktem miedzy izolacjg a zaangazowaniem sie w intymne relacje partnerskie (Erikson,
2004). Z czasem, poprzez rézne mechanizmy psychologiczne, moze to prowadzi¢ do nasilenia uzaleznienia

od seksu internetowego. Wyniki badan sugeruja, ze mechanizmy te sg nieco inne dla kazdej z ptci.

Aby zidentyfikowaC czynniki chronigce studentdw przed uzaleznieniem od seksu internetowego
nalezatoby przeprowadzi¢ dalsze badania, ktdre na szerszg skale uwzgledniatyby czynniki podmiotowe i

spoteczne wspierajace rozwdj psychospoteczny miodych dorostych. Biorac pod uwage analizy
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przeprowadzone w ramach niniejszego raportu mozna jedynie wysung¢ hipotezy dotyczace wybranych
zmiennych psychospotecznych, ktére petnityby funkcje czynnikow ochronnych przed uzaleznieniem od
seksu internetowego. Funkcje taka mogtyby petnic miedzy innymi takie zmienne, jak: wysoki poziom
kompetenciji relacyjnych, bezpieczny styl przywigzania wynikajacy z niskiego leku przed odrzuceniem i
niskiego unikania intymno$ci, aktywne strategie radzenia sobie ze stresem (prawdopodobnie szczegbinie w
grupie mezczyzn), pozytywne style rodzicielskie ojca i matki oparte na wyrazaniu akceptacji i bliskoSci
emocjonalnej, pozytywne relacje rowiesnicze dajace poczucie wsparcia, pozniejszy wiek pierwszych
doswiadczen seksualnych (inicjacji oraz korzystania z pornografii), brak korzystania z IAS lub korzystanie
jedynie z aktywnosci o charakterze informacyjnym, krytyczne przekonania dotyczace IAS oraz $wiadomos¢

ryzyka zwigzanego z korzystaniem z seksu internetowego.

WNIOSKI | REKOMENDACJE WYNIKAJACE ZE ZREALIZOWANEGO PROJEKTU

Przeprowadzone badania miaty charakter eksploracyjny. Pozwolity one uzyska¢ odpowiedzi na

postawione pytania badawcze oraz wysung¢ nastepujace wnioski:

1) Badana grupa intensywnie korzystata z Internetu. Prawie wszyscy badani studenci logowali sie do
sieci kilka razy dziennie lub raz dziennie (99%). W ciggu doby korzystali z Internetu $rednio przez
4,5 godz., a w ciggu tygodnia ok. 31 godz.

2) Osoby badane codziennie lub prawie codziennie podejmowaty w sieci aktywnosci ukierunkowanie
na komunikacje z innymi (korzystanie z portali spotecznosciowych i poczty elektronicznej),
poszukiwanie rozrywki (stuchanie muzyki lub ogladanie filmow online) oraz poszukiwanie informacji
potrzebnych do nauki.

3) WSsrdd badanych studentow wigkszos¢ osob miata kontakt z materiatami pornograficznymi (72%).
Sredni wiek pierwszego kontaktu z pornografig wynosit okoto 14 lat.

4) Zgodnie z przyjetymi kryteriami 7,5% badanych wykazuje symptomy ryzykownego korzystania
z seksu internetowego, natomiast 76% badanej grupy to osoby korzystajace z seksu
internetowego w sposob rekreacyjny, ktdry nie prowadzi do istotnych probleméw w ich
codziennym zyciu.

5) Mezczyzni uzyskali istotnie wyzsze wyniki w zakresie uzaleznienia od seksu internetowego niz

kobiety. Kobiety istotnie czesciej niz mezczyzni korzystaja z seksu internetowego
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rekreacyjnie. Natomiast ryzykowne korzystanie z seksu internetowego znaczaco czesciej
wystepuje w grupie mezczyzn (16,8%) niz kobiet (2,4%).

6) Na podstawie uzyskanych wynikow w Kwestionariuszu Internetowych Aktywno$ci Seksualnych
opracowano typologie wzorcow korzystania z seksu internetowego: (1) ,ogladajacy erotyke”
(N=81); (2) ,edukujacy sie” (N=69); (3) ,niezaangazowani” (N=273); (4) ,,nawigzujacy relacje
seksualne” (N=32);

7) Najwyzszy poziom uzaleznienia od seksu internetowego wystapit wsréd oséb ,nawigzujgcych
relacie seksualne w sieci’, nastepnie ,ogladajacych erotyke®, a najnizsze wyniki w narzedziu
pomiaru uzaleznienia uzyskaty osoby ,niezaangazowane”, ktore w niewielkim stopniu, albo w ogole
nie korzystajq z IAS.

8) Wyzszy poziom uzaleznienia od seksu internetowego wspotwystepuje z:

e niezadowoleniem z relacji rowiesniczych (u kobiet);

e diuzszym czasem pozostawania bez bliskiej relacji partnerskiej (u mezczyzn);

¢ niskg oceng swoich kompetencji seksualnych (u mezczyzn);

e nizszym wiekiem inicjacji seksualnej (u kobiet);

e nizszym wiekiem pierwszego kontaktu z pornografig (u mezczyzn);

o wiekszg liczbg partnerow seksualnych (u kobiet i mezczyzn);

e zaangazowaniem w IAS relacyjne, indywidualne i informacyjne (u kobiet i mezczyzn);

e motywami podejmowania IAS - regulacja emocji, poszukiwaniem partnerami edukacjg
seksualng (u kobiet i mezczyzn);

e pozytywnymi postawami wobec wszystkich typéw IAS (u kobiet);

e niskim cieptem emocjonalnym ojca oraz dawaniem autonomii przez matke (u kobiet);

e niskim cieptem emocjonalnym matki (u mezczyzn);

o niskimi kompetencjami relacyjnymi (u mezczyzn);

o silniejszym lekiem przed odrzuceniem i silniejszym unikaniem intymnosci (u mezczyzn);

e zazywaniem substancji psychoaktywnych (u kobiet i mgzczyzn);

e niskim poziomem strategii ,aktywne radzenie sobie” oraz wysokim poziom strategii

dezadaptacyjnych (,zaprzeczanie”, ,zaprzestanie dziatan”, ,obwinianie siebie”).

Na podstawie przeprowadzonych badan i analiz nie mozna jednoznacznie stwierdzi¢, czy

wymienione czynniki sg skutkiem czy efektem nadmiernego korzystania z seksu internetowego. W tym
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celu nalezatoby przeprowadzi¢ badania podtuzne pozwalajace kontrolowa¢ zachodzace zmiany na

przestrzeni okre$lonego czasu.

9) W przypadku kobiet zidentyfikowano nastepujacy uktad czynnikdw potencjalnie najlepiej
ttumaczacych ryzyko uzaleznienia od seksu internetowego:

e podejmowanie IAS relacyjnych,

e niski poziom kompetencii relacyjnych,

o aktywnosci internetowe motywowane checig poszukiwania partnera w sieci,

e pozytywna postawa wobec IAS indywidualnych

e oraz aktywne radzenie sobie ze stresem

10) W przypadku mezczyzn zidentyfikowano nieco odmienny uktad wyznacznikow ryzyka uzaleznienia
od seksu internetowego:

e podejmowanie IAS relacyjnych,

e niski poziom kompetencji relacyjnych,

e korzystanie z erotyki w sieci motywowane checig regulowania swoich emocji,

o doswiadczanie leku przed odrzuceniem

e stosowanie strategii unikowych w radzeniu sobie ze stresem

Rekomendacje

1. W kontekscie zagrozen zwigzanych z rozwojem natogowego korzystania z seksu internetowego
wsrdd studentdw nalezy podjaé szeroko zakrojone dziatania profilaktyczne obejmujace zaréwno
dzieci jak i ich rodzicow, srodowiska szkolne, Srodowiska uniwersyteckie, srodowiska lokalne, jak
réwniez cate spoteczenstwo.

2. Profilaktyka uniwersalna powinna by¢ prowadzona na réznych poziomach i obejmowacé: rozwijanie
kompetencji spotecznych oraz relacyjnych, uczenie i wzmacnianie konstruktywnych strategii
radzenia sobie w sytuacjach trudnych (jak np. planowanie i podejmowanie aktywnych dziatan,
poszukiwanie informacji, korzystanie ze wsparcia spotecznego), ksztattowanie pozytywnych relacii

rowiesniczych dajace poczucie wsparcia i przynalezno$ci do grupy;
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3. Profilaktyka uniwersalna skierowana do rodzicow powinna wzmacnia¢ kompetencje rodzicielskie
oraz wychowawcze, jak rowniez kompetencje medialne, umozliwiajgce wychowywanie dzieci do
racjonalnego i krytycznego korzystania z mediow (w tym z Internetu).

4. Konieczne sq szeroko zakrojone i zorganizowane dziatania na rzecz edukacji medialnej dzieci,
mtodziezy i studentow, aby ksztattowaC w nich kompetencje do krytycznego i odpowiedzialnego
korzystania z Internetu. Istotna jest rowniez edukacja w zakresie zagrozen oraz negatywnych
konsekwencji korzystania z seksu internetowego oraz ksztattowania odpowiedzialnych postaw
wobec internetowych aktywnos$ci seksualnych.

5. W srodowiskach uniwersyteckich, zwlaszcza na pierwszych latach studiow, warto bytoby opracowac
taki system oddziatywan, ktéry z jednej strony miaty ma celu edukacje prozdrowotng, edukacje
medialng oraz ksztattowanie kompetencji spotecznych, a z drugiej pozwalatby na identyfikacje osob
zagrozonych uzaleznieniem od seksu internetowego oraz udzielenie im odpowiedniego wsparcia i
pomocy.

6. Biorgc pod uwage spoteczne konsekwencje uzaleznienia od seksu internetowego warto
kontynuowac badania w tym zakresie, aby jak najlepiej pozna¢ specyfike zjawiska, czynniki ryzyka i
czynniki ochraniajace, ktore sg charakterystyczne dla polskiej populacji. Wskazane bytoby
przeprowadzenie badan podtuznych pozwalajacych ujg¢ dynamike oraz mechanizmy rozwoju
uzaleznienia od seksu internetowego.

7. W dalszych badaniach dotyczacych tego zjawiska nalezatoby uwzgledni¢ szerszq populacje
studentow — obejmujac badaniami obszar catego kraju. Warto réwniez obja¢ badaniami inne grupy
potencjalnych uzytkownikdw Internetu — m.in. osoby doroste w okresie Sredniej i p6znej dorostosci,
jak rowniez osoby uzaleznione od seksu internetowego. Waznym aspektem bytoby réwniez
uwzglednienie innych waznych zmiennych, ktdre prawdopodobnie petnig znaczaca role w procesie
uzaleznienia od seksu internetowego, jak np. religijnos¢, zazywanie substancji psychoaktywnych,

przekonania na temat seksu internetowego, system wartosci oraz poczucie osamotnienia.
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