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UvoD

Digitélni hry se staly fenoménem moderni doby. Diky jejich masivnimu rozsifeni je pomérné
obtizné se jim vyhnout nebo si na né neutvofit zadny ndzor. Dulezitou roli v utvafeni nadzoru
maji i média, kterd ¢as od casu priblizi situaci ohledné hrani digitalnich her i star$Sim
generacim. Nutno podotknout, Ze ani v odbornych kruzich nepanuje jednotny nazor na tuto
problematiku. N¢kteti vyzkumnici vyzdvihuji pfedevSim negativni aspekty her, jako je
napiiklad vznik zavislosti, podnécovani k agresi nebo dopady hrani na télesné zdravi. Jini
naopak zminuji pozitivni dopad hrani digitdlnich her na motivaci, celkovou Zzivotni
spokojenost nebo zvySeni psychické odolnosti. Rozhodli jsme se proto zaméfit na oba

nazorove poly.

Na toto téma bylo provedeno mnozstvi vyzkumd, které se povétSinou zabyvaly
hranim digitalnich her u pubescentii a adolescenti. Abychom ovSem nezkoumali to samé,
na co se zaméfovali mnozi vyzkumnici v ¢eském prostiedi pred nami, rozhodli jsme se nase
hypotézy ovétovat na ceské dospélé populaci ve véku 18-50 let. Pfipadné vysledky by se

mohly stat impulzem k dal§imu zkoumani dopadt hrani digitalnich her na dospélé jedince.

Jak jsme jiz nastinili vyse, v naSem vyzkumu se budeme vénovat ovéieni vztahli mezi
zavislosti na hrani digitalnich her, depresivitou a resilienci. Dale se zaméfime na
prozkoumani souvislosti se sociodemografickymi faktory, indexem télesné hmotnosti
(BMI), ¢asem stravenym hranim digitalnich her a preferovanymi hernimi zanry. Pozornost
zde vénujeme hypotézam spojenym se zavislosti na hrani digitalnich her, depresivitou a
resilienci, pficemZz zkoumame, zda se hraci rlznych hernich Zanrdi v téchto oblastech
vyznamné odliSuji. Mezi jedny zcild nasi prace patii ovéfeni, zda mezi vybranymi
osobnostnimi charakteristikami existuje vyznamna souvislost ¢i nikoliv. Budeme se zabyvat
1 prevalenci zavislosti na hrani digitalnich her v naSem souboru, rozdily mezi muZi a Zenami
V jednotlivych oblastech a zaméfime se i na to, zda je mnoZstvi ¢asu stravené¢ho hranim
digitalnich her ptimo imérné mife symptomi zavislosti.

v r

Ponckud obecnéjSim cilem, ktery si v této praci klademe, je rozsifeni povédomi o
pozitivnich strankach hrani digitdlnich her, kterého chceme dosdhnout skrze uvedeni
vyzkumil na téma resilience v teoretické ¢asti nasi prace, pfiCemz se zamé&fime hlavné na
hrani digitalnich her a s nim souvisejici zvySeni motivace ¢i nacvik zvladani zatézovych

situaci.



TEORETICKA CAST



1 HRANI DIGITALNICH HER

V této kapitole se zaméfime na zavislost na hrani digitalnich her, dale se budeme vénovat
Casu, ktery hraci stravi hranim digitalnich her a také uvedeme herni Zzanry, na které se

budeme v nasem vyzkumu zaméfovat.

1.1 Herni Zanry

Typt hernich Zanra je v soucasné dob¢ cela fada. Pro nds§ vyzkum uzivame déleni, které
vychazi z Dotazniku hernich zanrti 02 (Sucha et al., 2020), kde mame 14 hernich zanrt, které
by mély pojmout Siroké pole hracské skupiny. Charakteristice vybranych hernich zanra se

budeme vénovat v nasledujicim textu.

Adventury

Adventury (dobrodruzné hry) byly velmi popularni v 90. letech 20. stoleti, ale i v dnesni
dobé se t&si velké oblibé. Postupné se vyvijely z tzv. 2D do podoby 3D, ve které¢ se mohly
pysnit trojrozmérnymi objekty a detailni grafikou (Svétlik, n. d.). Jak jiZ z nazvu vyplyva,
jedna se o proziti dobrodruzstvi v hernim svété, ktery se fidi hlavni d&jovou linkou.
K dispozici je vétSinou jedna konkrétni herni postava, ale nékdy jich mize byt i vice. Hra¢
prochazi urcité lokace, sbird predméty, fesi hadanky, rébusy (Kusak, 2011). Hadanky a ukoly
na sebe navzdjem navazuji a zpravidla nemivaji ¢asové omezeni. Z tohoto divodu je
nezbytné vyfesit prvni ukol, aby se hra¢ dostal k tkolu dalsimu (Sucha et al., 2019). Rozum,
kreativita a zvidavost jsou nejcastéjSimi atributy, které jsou k hrani dobrodruznych her
potiebné. Prikopniky tohoto Zanru byly hry Myst a Syberia (Grace, 2005). Mezi nejzndmé;jsi
Ceské adventury patii napft. tituly: 7 dni a 7 noci, Draci historie, Polda, Memento Mori,

Tajemstvi osliho ostrova, Ve stinu havrana (Melichar, 2017).

Ak¢ni hry

Tento herni Zanr je charakteristicky komplexnim 3D nastavenim a rychle se pohybujicimi
nebo vysoce proménlivymi cili. Klade velky diiraz na periferni zpracovani, praci ve znacné
neusporddaném prostiedi, hra procvicuje schopnost soustiedit se a rozdélovat pozornost.
Vede hrace k rychlé, ale predevsim piesné reakci (Grace, 2005; Spence & Feng, 2010). Aby

hra¢ mohl tyto schopnosti naplno vyuzit, je dilezité, aby vnimal herni avatar jako svého



prostiednika. Proto je nezbytné ukotveni (nejCastéji pomoci zobrazeni koncetin), které

spojuje hrace s virtualni realitou (Apperley, 2006).

Battle royale

Podstatou zanru je shromazdovani riznych zbrani a ptredmétd, které jsou nezbytné pro
pfipadnou vyhru. Muze se jednat o zbrané na kratkou, sttedni ¢i dlouhou vzdalenost, granaty,
nebo napiiklad Iékarnicky, které udrzuji hrace pti zivoté. Tyto predméty jsou vyuzivany
k eliminaci vSech nepiatel a dosazeni titulu posledniho pteziv§iho. V priabéhu hry hraci
vyuzivaji ukryty, cestuji mezi oblastmi a snazi se tak maximalizovat svou Sanci na pieziti a
vyhru. Herni zanr battle royale je ¢aste¢né¢ podobny akénim hram. Spole¢nym znakem je
naptiklad neustaly boj proti oponentiim, $pionaze za u¢elem efektivnéjsiho atoku, k boji jsou
vyuzivany stelné, vybusné ¢i chladné zbrané. Lisi se naopak v hlavnim cili, ktery v Zanru
ak¢nich her predstavuje plnéni ukolt jednotlivych hernich arovni, zatimco v battle royale
jde ptedevsim o vyse zmifiovanou vyhru v podobé posledniho Zijiciho hrac¢e (Choi & Kim,

2018).

Erotické hry

Vétsina téchto her vznikla v Japonsku, kde se pro n€ uziva oznaceni ,,Erogem®. Podstatou
erotickych her jsou erotické aktivity, které spocivaji napiiklad ve svlékani virtudlnich postav
nebo ve snaze tyto postavy piimét ke spolecné stravené noci. Jsou regulovany a provérovany

specidlnimi organizacemi, jako jsou ,,Ethics Organization of Computer Software* (EOCS)

nebo ,,Contents Soft Association” (CSA) (Wolf, 2001b).

Logické a oddechové hry
Logické hry se zamétuji na hrachv usudek a logické mysleni, které je vyuZzivano k fesSeni

vvvvvv

jednoduché, neobsahuje mnoho detailli. Mezi zndmé zéstupce fadime naptiklad Tetris nebo

Angry Birds (Basler, 2016).

Massively Multiplayer Online Role-Playing Game (MMORPG)

Wolf (2012, in Sucha et al., 2018) popisuje massively multiplayer online role-playing game
(MMORPG) jako podtyp role-playing game (RPG), ktera se vyznacuje velkym mnoZstvim
hraci a trojdimenzionalnim svétem. Charakteristické je pro tento herni Zanr rozsédhlé herni
prostiedi, ve kterém se d¢j odehrava neustale. Setkavaji se zde tisice hra¢l najednou, coz

ptredstavuje obrovské propojeni napfi¢ rliznymi staty a casovymi pasmy. StéZejnimi znaky
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pro MMORPG jsou stalost herniho svéta, bohaty tfidimenzionalni herni svét, herni charakter
je reprezentaci hrace ve virtudlnim svété, herni postavy mohou nabyvat riznych
charakteristik, hraci se zamétuji na plnéni tkoll, mnoho hraca se nachéazi na jednom misté
ve stejny Cas, je zde zdiiraznéna dualezitost socialni interakce, zapasy a koalice hract (Sucha

etal., 2018).

Oproti klasickému RPG je zde ptidana funkce chatu, ktery slouzi ke komunikaci mezi
hraci stejného tymu nebo negativnim reakcim vici ¢lenim nepratelského tymu. Uvadi se
také, ze MMORPG stiraji hranici mezi hrou a komunitou, protoZe vse je navzajem provazané

(Apperley, 2006).

Multiplayer Online Battle Arena (MOBA)

Multiplayer online battle arena (MOBA) je jednim z nejpopularnéjSich Zanrt online her na
svéte, jehoz zékladnimi charakteristikami jsou spoluprace a soupetfeni. Pravdépodobné
nejpopularnéjsi hrou MOBA je League of Legends (LOL), ktera se celosvétove t&si velké
oblib¢ (Nuyens et al., 2016). Tento Zanr je typicky také propracovanym systémem tresti,
které se udéluji za opusténi spoluhract. Pfi prvnim provinéni je hrad€ upozornén na mozné
nasledky svého chovéani, ptfi dalsim provinéni mize dojit ke zablokovani uctu na urdity

¢asovy usek nebo natrvalo (Suché et al., 2018).

Role Playing Game (RPG)

Do cestiny bychom ,,role playing game* prelozili jako hru na hrdiny. Hlavnim prvkem je
tedy hrdina, ktery se pohybuje ve virtudlnim prostiedi, ve kterém se postupné zdokonaluje,
ziskava nové schopnosti a zkusenosti (Basler, 2016). Zanr RPG je blizce spjaty s literarnim
zanrem fantasy a do jisté miry z n¢j vychazi. Pivodné hra¢ herni prostredi aktivné vytvarel
za pomoci své fantazie, nyni piebira tento kol pocCita¢ova hra, kterd definuje herni prostredi
a interakce v ném. Pravé tato zména pojeti vyustila v posun od vyvoje postav k ziskavani
charakteristik, které jsou hrou pfedkladany a ocefiovany (Apperley, 2006). Myers (2003)
uvadi, ze kontext hry vychdzi také z herni komunity, kterd na rtiznych forech, v riznych

videich sdili své zazitky ze hry a déle rozsifuje herni povédomi jednotlivych hracu.

Sandbox hry
Sandbox neboli ,,piskoviste” je styl hry, ve kterém na hrace nejsou kladeny zadné nebo pouze
minimalni pozadavky. Ve hie jsou vSechny obsahy zptistupnény jiz od zacatku, takze hrac

muze objevovat vSechna moznéa zakouti a vytvaret si virtudlni svét podle sebe. Diraz je



kladeny pravé na ono volné prochdzeni riznych oblasti a svobodu vybéru nejriznéjsich

ukoll (What is a Sandbox, n. d.).

Simulace Zivota a povolani
Hlavnim cilem simula¢nich her je navozeni co nejptfesnéj$i shody s redlnym svétem.
Simulace tak do jisté miry rekonstruuji ur¢itou udalost, ¢innost nebo piibéh. Popularni jsou

V tomto zanru simulace automobilovych zavodi a socialni interakce (Grace, 2005).

Frasco (2003) zastava nazor, ze vSechny hry jsou svym zptisobem simula¢ni a mnohé
Z nich uvadgji ,,skutecnou* aktivitu ve svété. Autenticita je zdkladnim stavebnim kamenem

simulaci, avSak nesmi vést k omezeni a ruSeni pozitku ze hry (Apperley, 2006).

Sportovni hry
Vesmés se jedna o hry, které se snazi zachytit realny sport v digitadlni podobé. Mezi klasické
naméty patii fotbal, basketbal, tenis a mnoh¢ dalsi. Postupem casu se dostalo i na opomijené

sporty, jakymi jsou napiiklad rybolov, lakros nebo kriket (Duetzmann, 2016).

Strategie

V tomto zanru nerozhoduji rychlé akce ani reflexy, ale dobfe promyslena strategie (Wolf,
2001a). Hra¢ ma za tikol udrzet své izemi pted najezdy neptatel a v €ase miru svou zakladnu
rozvijet a zvelebovat. Vitézi hrac s nejlepsi strategii (Kusak, 2011). Strategie nabizi hraci
zabavu 1 pouceni skrze uvazovani a feSeni problémi. Diive byla déjova linka piib&hu
opomijena, dnes se ale jednd o jeden ze zakladnich prvka strategii (Grace, 2005).
V porovnani s ostatnimi hernimi Zanry jsou strategie nejméné spojovany s filmovym
zazitkem. Tento Zanr se déli na dva podtypy: strategie v realném cCase, anglicky real-time
strategy (RTS) a tahové strategie, anglicky turn-based strategy (TBS). Oba typy maji
podobny vzhled, tzv. ,pohled z ptaci perspektivy” na probihajici akce a fotorealistické
zachyceni (Apperley, 2006).

Strileni

Je jednim z nejcastéjSich typti videoher. Hlavni cilem je stfelba a aktivity s ni spojené, jako
napiiklad mifeni, naCasovani, které je casto provadéné v kratkych casovych usecich.
StiileCky se dale dé€li podle perspektivy, omezeni pohybu avatara, omezeni munice ¢i toho,

zda miize hrac sttilet na své neptatele nebo pouze rany piijima (Wolf, 2001b).
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Zavodni hry

Podstatou zavodnich her je piekonani cilové pasky jako prvni. Hra¢ miize soupeftit s jinymi
hrac¢i nebo s NPCs (non-playable character), coz jsou nehrajici postavy neboli postavy
ovladané pocitacem (Wolf, 2001b). K dispozici mohou byt rizné dopravni prostiedky, jako
jsou auta, zavodni formule, ale tfeba i letadla. Ovladame je pomoci klavesnice, mysi ¢i

specialnich zatizeni (volant, gamepad, joystick). Do tohoto zanru fadime napt. hry Need for

Speed a Forza (Basler, 2016).

Nyni jsme se seznamili s hernimi Zanry, které budeme v naSem vyzkumu vyuzivat.
Rédi bychom podotkli, ze zde vyuzivame urcity pfistup déleni zanra, ale ptfipoustime, Ze

muze existovat vice druhu déleni hernich Zzanru.

1.2 Herni ¢as

Cas straveny hranim digitalnich her maze byt dleZitym ukazatelem z mnoha divodd.
Muzeme dle néj ptiblizn¢ odhadnout, zda je dand osoba potenciondln¢ ohrozena vznikem
zavislosti na poc¢itaéovych hrach nebo obecné travi nepfiméfené mnozstvi ¢asu u digitalniho
obsahu. Mimo to miZeme herni ¢as aplikovat i v souvislosti s Zivotnim stylem. Nespor a
Csémy (2007) se zabyvali zdravotnimi riziky pocitacovych her a videoher. Poukazali na
skutecnost, ze sedavy zptlisob Zivota, ktery je asto rozSiteny 1 mezi hraci pocitatovych her,
skytd mnoho zdravotnich rizik. Mezi nejCastéji zminované patii diabetes, obezita a
kardiovaskularni nemoci. Na druhou stranu Van den Bulck a Eggermont (2006) poukazuji
na opacny problém. Dle jejich zavéri ¢asto dochdzi k vytvofeni si nespravnych stravovacich

navyktl a naslednému ubytku vahy v disledku naruseni pravidelného stravovani.

Herni ¢as byl podroben mnoha vyzkumiim ptedev§im u déti a adolescentii. My se ve
vyzkumu zamé&fime na traveni herniho ¢asu u dospélych lidi. Timto se ¢astecné zabyvali 1
Rehbein et al. (2016), ktefi srovnavali herni ¢as u muzt a Zen. Dosli k zavéru, ze ¢im vyssi
Vyjimkou byly specifické herni Zanry, jako jsou naptiklad RPG hry ¢i sttilecky, které muzi
hraji 1 ve vy$$im veéku. K podobnému zavéru dosli i Winn a Heeter (2009), ktefi tvrdi, Ze
herni ¢as se méni v pribéhu détstvi a dospivani. Nejvice ¢asu hranim pocitacovych her travi
lidé na druhém stupni zakladni Skoly a postupné se Casova dotace snizuje. Nejméné ¢asu pak

travi u pocitacovych her studenti univerzity.
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V naSem vyzkumu se nezaméfujeme na herni ¢as obecné, ale dé€lime ho na dvé ¢asti.
Cas vénovany hrani pies bézny pracovni tyden a &as straveny hranim 0 vikendu. Stejné jako
my si herni ¢as rozd¢lili na dvé ¢asti Hellstrom et al. (2015), ktefi zkoumali, zda ma hrani
ve vSedni dny jiné nezddouci projevy oproti hrani o vikendu. Z publikovanych zjisténi
vyplyva, ze nadmérné hrani (vice nez 5 hodin denng), ve spojeni s potiebou utéku od
bézného Zivota, bylo spojeno s depresivnimi syndromy, psychosomatickymi syndromy a
bolesti pohybové soustavy. Pravdépodobnost vyskytu zdravotnich problému se snizila,

pokud hrac hral pro zdbavu, nebo pokud mélo hrani socialni motiv.

Souvislosti mezi socidlnim motivem a hranim digitalnich her v obdobi pandemie
koronaviru se zabyval Kriz (2020), ktery se zamétoval na to, zda se Cas straveny hranim
digitalnich her v tomto obdobi odliSoval od normalniho stavu. Dle jeho nazoru, je mozny
nariist ¢asu straveného u pocitace ptipsat online hram, ve kterych spolu hra¢i interaguji. Tyto

hry totiz mohou poskytnou vhodné prostiedi pro socializaci.

King et al. (2017) se zabyva Casem ve spojeni s pocitacovymi hrami z ponékud
odli$ného uhlu pohledu. Tvrdi, Ze hraci primarné neusiluji o co nejdelsi herni cas, ale spise
je pro n¢ dulezité dosazeni urcitého herniho cile. Mezi tyto herni cile patii naptiklad ziskdni
odmény za vykonany ukol, sbirdni hernich predmétti nebo dokon¢eni herniho ptibéhu. Hraci
by tak dle doporu¢eni méeli misto zaddosti o ¢asovou dotaci uvést konkrétni cil hry, ktery je

jasny a srozumitelny.

1.3 Zavislost na hrani digitalnich her

v

V nésledujicich kapitolach se zamé&fime na poruchu hrani internetovych her, se kterou se
zavislost na internetu ¢aste¢né prolind. Dovolujeme si zde proto problematiku zavislosti na
internetu zminit. Definice zavislosti na internetovych hrach se ménila v pribéhu poslednich
dvaceti let. Zavislost na internetu mizeme definovat jako vzorec chovani, kdy dochazi k
nadmérnému vyuzZivani internetu ve spojeni s nezdravou touhou a nekontrolovatelnym
uzivanim. Tyto projevy doprovazi psychosociidlni a funkéni poruchy, které nejsou
pfidruzeny k zadné jiné poruSe (Kuss & Pontes, 2019). Weinstein et al. (2014) definovali
zavislost na internetu jako nadmérné a minimalné kontrolované zaujeti a/nebo chovani
tykajici se pouzivani internetu, které u mnoha lidi vede k poSkozeni nebo stradani v
dominantnich oblastech Zivota. Block (2008) definoval zavislost na hrani internetovych her
jako kompulzivné-impulzivni poruchu spektra zahrnujici online a/nebo offline vzorce
pouzivani pocitace K hrani digitalnich her spolu sjeho naduzivanim a abstinencnimi
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pfiznaky. Zajimavym doplnénim je rozdé€leni internetové zavislosti na n€kolik specifickych
typu, které popsala Young et al. (1999). Prvnim z nich je kybersexualni zavislost, kterou
definuje jako nadmérné navstévovani webu pro dospélé za sexudlnimi ucely. Druhym je
zavislost na kybernetickych vztazich, coz je navykové zapojeni do online vztahu. Tieti
obsahuje zavislost na online hrani, sdzeni, nakupovani nebo obchodovani. Ctvrty typ
oznacuje jako pretizeni informacemi, dochézi pfi ném k nadmérnému vyuzivani internetu
pro vyhledavani informaci. Paty typ se zamétuje na zéavislost na pocitaci a také na online

hrach.

1.3.1 Porucha hrani internetovych her

Problémové hrani digitdlnich her zacalo nabyvat na vyznamu spolecné s masivnim
roz$itenim vypocetni techniky mezi populaci. Od ptelomu tisicileti se tak zavislost na
digitalnich hrach stala dalezitym a také obzvlast¢ zdvaznym tématem, kterému vénuje svou
pozornost velké mnozstvi odbornikii z riznych oblasti (pedagogové, zakonodarci,
psychologové, vyzkumni pracovnici aj.). Vyznamného milniku bylo dosazeno v kvétnu roku
2013, kdy byla do Diagnostického a statistického manualu dusevnich poruch (DSM-5)
zatazena internetova herni porucha Internet Gaming Disorder, zkracené¢ IGD (Kuss et al.,
2020). V €ervnu roku 2018 byla Svétovou zdravotnickou organizaci (WHO) zatfazena herni
porucha (Gaming Disorder) do 11. vydani Mezinarodni klasifikace nemoci (MKN-11). Diky
tomu nabyla herni porucha statusu oficidlné¢ diagnostikované duSevni poruchy (WHO,
2018). Velkym pozitivem klasifikace MKN-11 je to, Ze rozliSuje mezi herni poruchou a
Skodlivym hranim, pfi¢emz Skodlivé hrani je charakterizovano jako stav zvySeného rizika
negativnich a psychickych dopadt, kterym se jedinec vystavuje védomé (Kuss et al., 2020).
Je proto dllezité rozliSovat mezi kritérii zavislosti, jako jsou naptiklad konflikt, abstinen¢ni
pfiznaky, relaps a tzv. behavioralni salience a kritérii Skodlivého hrani, ke kterym patii tzv.

kognitivni salience, euforie a tolerance (Charlton & Danforth, 2007).

Porucha hrani internetovych her (IGD) je charakterizovana trvalym a opakovanym
pouzivanim internetu k hrani her, casto za asistence dalSich hracd, které vede k funkénimu
naruseni nebo nepohod¢. Pro stanoveni diagnézy je nutnd piitomnost péti nebo vice
Z nésledujicich kritérii v prabchu 12 mésici:

1. Zaujeti hranim her po internetu (napf. pfemysSleni nad piedeSlymi hernimi

aktivitami, planovani dalSich hernich aktivit).
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2. Pfiznaky odvykaciho stavu pfi odnéti internetovych her (podrazdénost, tizkost,

smutek).

3. Tolerance, ktera se projevuje zvySenou potiebou trdveni Casu hranim her po

internetu.
4. Neuspésné pokusy o kontrolu své ucasti v hrani internetovych her.
5. Hrani her po internetu vedlo ke ztrat€ zajmu o jiné konicky.

6. Pokracovani v nadmérném hrani internetovych her i pies zjiSténé psychické

problémy.

7. Klamani rodici, terapeutl a dalSich osob v souvislosti s rozsahem hrani her po

internetu.

8. Hrani her po internetu je pouzivano k uniku nebo tlevé od $patné nalady jako je

napf. pocit viny, bezmoci.

9. V disledku hrani her po internetu doslo ke ztraté¢ nebo ohrozeni vyznamného

vztahu, zaméstnani, studia nebo karierniho postupu. (APA, 2015).

V disledku poruchy hrani digitalnich her miiZze dojit k zanedbani vlastniho zdravi.
Dalsi diagnozy, které se mohou vyskytovat spolecné s touto poruchou je napt. velka
depresivni porucha, ADHD, OCD (APA, 2015). Je dulezité zminit, ze se jedna o
experimentalni verzi poruchy, kterd je urcend k dal§imu vyzkumu. V naSem vyzkumu

vychéazime z vySe zminéného pojeti.

1.3.2 Predchozi vyzkumy v oblasti zavislosti a hrani digitalnich
her

Vyzkumem problémového a zévislostniho hrani digitalnich her u adolescentt se zabyvala
Sucha et al. (2019), kterd pro odhad podilu studentd, ktefi jsou ohrozeni zavislosti na
digitalnich hrach, pouzila screeningovou skalu IGDS9-SF (Pontes & Griffiths, 2015). Tato
Skala sestava z 9 polozek a zkouma problematické hrani za poslednich 12 mésicii. Bylo
zjisténo, ze ptiblizné kazdy 30. adolescent ma zdvazné problémy s hranim pocitacovych her.
Nejcastéjsim problémem bylo lhani ohledné€ ¢asu straveném u hrani digitalnich her, ptilisné
zaujeti hranim nebo snaha utéct od problémi do virtudlniho svéta. Ukazalo se také, Ze

prevalence je vyS$siu chlapct nez u divek, a to az ¢tyfnasobné. Bylo také zjisténo, Ze nejvyssi
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podil rizikovych hract je na zékladnich Skolach, poté nésleduji ucebni obory a nejméné
rizikovych hract bylo na gymndaziu. Proto zifejmé nepiekvapi, ze nejvice problémovych
hraca bylo ve vékové skupiné od 11 do 15 let, jednou z pficin muze byt vétsi mnozstvi

volného ¢asu.

Kim et al. (2016) se zabyvali vyskytem symptomt IGD u dosp&lé populace. Setieni
probihalo v 8 statech (naptiklad Korea, Mad’arsko, Velka Britanie). Vyzkum byl proveden
na 3041 dospélych jedincich ve véku 20 az 49 let. Autofi dosli k zavéru, ze prevalence
vyskytu IGD v jejich vyzkumu je 13,8 %, z ¢ehoz kritéria zavislosti naplitovalo 60 % muzii

a 40 % zen.
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2 VYBRANE OSOBNOSTNI
CHARAKTERISTIKY

Mezi vybrané osobnostni charakteristiky fadime depresivitu, resilienci a index télesné

hmotnosti. Pfi¢emz nejdiiv se zaméFime na popis depresivity a nasledné resilience a BMI.

2.1 Depresivita a depresivni projevy

Pod pojmem deprese si vétsina z nas vybavi depresivni naladu, ktera je spojovana predevs§im
S pocitem smutku, ztratou z4jmi o diive oblibené cinnosti nebo vymizeni spontdnni
motivace. Dochézi také ke staviim, kdy jedinec nemé zadnou viili ke zméné¢ situace a je tzv.
,»bez energie”. Pfi dlouhodobéjsich depresich se objevuje pesimistické ladéni, které mize

postupem ¢asu prerlst v sebevrazedné myslenky (Orel, 2020).

Samotné slovo deprese pochazi z latiny. Obsahuje sloveso deprimo, depressus, které
se do Cestiny preklada jako stlaciti. Vyjadiuje se také synonymy stlacit, snizit, stisknout
v kontextu vykonu, energie, ndlady. Deprimovany ¢lovék neboli ¢lovek postizeny krizi se
vyznaduje zbidadenim, propadnutim krizi. Ceskymi ekvivalenty pro pojem deprese jsou
naptiklad stisnénost, skli¢enost, ochablost, netenost, otupé€lost, lhostejnost. Ve svéte se pak
muzeme setkat s pojmy jako je melancholie (trudnomyslnost, zadumcivost), letargie
(otup€lost, lhostejnost), apatie (nete¢nost, lhostejnost), indolence (nevSimavost,
pohodlnost), malaisie (neur¢ity pocit neklidu), dysthymie (depresivni myslenky a
nalady) (Kiivohlavy, 2003).

~Pesimistické myslenky se tykaji pritomnosti, budoucnosti i minulosti. Myslenky jsou
Zpomalené, odbihaji od cinnosti. V pritomnosti pacient vidi nesStastnou stranku kazdé
uddlosti. Mysli si, Ze selhdva ve vSem, co déla, a Ze ostatni to prave tak vidi. Znevazuje kazdy

uspech nebo ho pricita nahode. “ (Prasko, 2011, 236).

Depresivni epizoda, tedy deprese, ktera trva déle nez 2 tydny, je charakterizovana
poruchami nalad (smutek, neschopnost prozivani radosti, apatie, anxieta), poruchami
mysleni a vnimani (pocity viny, beznad¢j, sebevrazedné myslenky, ztrata sebevédomi),

poruchami psychomotorickymi (hyperaktivita, retardace). Znakem deprese mohou byt
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kromé suicidalnich tivah také bolest, inava, zména pravidelného spankového rytmu, zména

chuti k jidlu (Raboch, 2003).

2.1.1 Priznaky a klasifikace deprese

Pti typické fazi deprese ma nemocny zhorSenou néladu, snizenou energii i aktivitu, dochazi
k naru$eni smyslu pro zabavu, osobnich zajmt a schopnosti koncentrace. Unava se objevuje
1 po minimalni ndmaze. Velmi Casto je naruSen spanek a chut’ k jidlu. Nastupuji pocity viny
abeznadéje, stejné tak dochézi i ke snizeni sebehodnoceni a sebediivéry. I pies mozné zmény
v okoli nedochazi ke zménam nélady. Deprese mize byt Casto provazena ztratou z4jmu ¢i
pocitil uspokojeni. Nejhorsi pribeh byva rdno po probuzeni, které nastava o nékolik hodin

dfive, nez je bézné (WHO, 2019).

Dle MKN-10 rozlisujeme ¢étyti zakladni typy depresi: lehkou depresivni fazi, stfedné
tézkou depresivni fazi, tézkou depresivni fazi bez psychotickych ptiznaki a tézkou
depresivni fazi s psychotickymi ptiznaky. Pti lehké depresivni fazi byvaji pfitomny dva az
tf1 pfiznaky, které jsme popsali vySe. Nemocny je Casto deprimovany, ale je schopen se
ucastnit béznych aktivit (WHO, 2019). Prasko (2011) k lehkym depresim uvadi, Ze jsou
charakterizovany ztratou zajmu, radosti a inavou, pfi¢emz pretrvavaji alespon po dobu dvou
tydnt. Stfedné té¢zka depresivni epizoda je charakterizovana pritomnosti Ctyt a vice znakdl,
pfi kterych dochazi k velkym obtiZim pfi vykonavani dennich ¢innosti. U téZké depresivni
faze bez psychotickych ptiznaki je pfitomna velka fada ptiznakl, mezi které miZeme tadit
skliCenost, ztratu sebehodnoceni, dostavuji se 1 pocity beznadéje a viny. Mohou se
vyskytovat 1 mySlenky na sebevrazdu ¢i sebevrazedné pokusy. Tézka depresivni faze byva
Casto doprovéazena somatickymi potiZzemi. T€Zka depresivni faze s psychotickymi ptiznaky
se v ptiznacich shoduje s pfedeslou, ale soucasné se u ni vyskytuji halucinace, bludy, stupor
nebo psychomotoricka retardace, coz zplsobuje, Ze pravidelné socidlni aktivity jiz nejsou
mozné (Prasko, 2011; WHO, 2019). V fadé piipadu se deprese po néjaké dobé znovu objevi.
Pii opakovaném propuknuti deprese mluvime o tzv. periodické (rekurentni) depresivni
poruse, kterd miiZe nastat i po n€kolika mésicich nebo dokonce letech od vymizeni ptiznaka

(Orel, 2020).
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2.1.2 Vyzkumné studie zaméi'ené na depresivitu a hrani
digitalnich her

Brunborg et al. (2014) hledali souvislost mezi hranim videoher, zavislosti na hrani
digitalnich her a depresi. Pro méteni zavislosti byla pouzita sedmipolozkova skala ,,Game
Addiction Scale for Adolescents* (Lemmens et al., 2009). Pro méfeni deprese bylo pouzito
Sest polozek vydélenych z ,Hopkins Symptom Checklist“ (Derogatis et al., 1974).
Respondenti méli za kol vybrat tvrzeni, které nejlépe vystihuje jejich odpoveéd’ na uvedené
vyroky. Vysledky studie potvrdily, ze zavislost na videohrach je spojena s depresi, hor§im
Skolnim prospéchem a v neposledni fadé i s problémy v oblasti chovani. Avsak korelace

mezi ¢asem stradvenym hranim her a negativnimi G¢inky byla zanedbatelna.

Tortolero et al. (2014) zkoumali asociaci mezi hranim nasilnych videoher a depresi
u preadolescentl z riznych zemi. Zjistili, Ze déti, které¢ hraly nasilné videohry dvé a vice
hodin denné, vykazovaly vys§i miru depresivnich symptomd. Jejich domnénka se potvrdila
u vSech narodnostnich podskupin, oviem u divek byla vyrazné nizsi, coz mize do jisté miry

souviset s tim, ze divky preferuji jiné herni zanry.

Lemola et al. (2011) se zabyvali hranim videoher adolescenty v no¢nich hodinach a
jeho souvislosti s vyskytem deprese. Zjistili, Ze hrani mezi 22. a 6. hodinou ranni u
dospivajicich zvySuje riziko deprese. Zatimco adolescenti byli nejzranitelnéjsi v Case od 22
do 24 hodin, mladi dospéli byli nejzranitelnéjsi po 2. hodin€ ranni. Pfi¢emz celkovy ¢as hrani
byl nezavisly na obvyklém c¢asu hrani. Z toho vyplyva, Ze cirkadidnni rytmus (pfedevS§im
hrani pozdé€ v noci) ptisobi na hra¢e mnohem vice nez doba, kterou u hry stravi. Sosso et al.
(2020) oproti tomu poukazuji na to, ze vliv cirkadianniho rytmu na poruchy néalady neni
dostate¢né prozkoumany. Ptisli proto s vyzkumem, ktery poukazal na to, ze v diisledku hrani
digitalnich her mize dojit k rozvoji neurologickych poruch, jako jsou napt. poruchy spanku,
které mohou vést k poruchdm vnimani nebo nélady.

V naSem vyzkumu se zaméiujeme piedevSim na depresivitu, kterou muizeme
charakterizovat jako tendenci k depresivnimu ladéni, které se projevuje smutkem, pocity

beznadéje, skleslosti, opusténosti atd. Pojmem depresivita rozumime psychicky stav (jedna

se o individualni charakteristiku), pficemz lidé se v mife depresivity lisi (Dolejs et al., 2018).
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2.2 Resilience a psychicka odolnost

Pojem resilience v soucasné odborné terminologii oznacuje odolnost nebo také pruznou,
elastickou a houZevnatou nezlomnost ¢i nezdolnost, ktera ma blahodarny vliv na zivotni sily
(Kebza & Solcova, 2008). Resilienci Ize struéné popsat jako schopnost zotavit se, ziskat zpét
svée sily, nebo se pruzné vratit do ptivodni podoby. Samotny pojem vznikl z latinskych slov
»salire® (vyskocit, vynofit se) a ,,resilire* (odskoc€it zpét) (Davidson et al., 2005). A¢ se mize
na prvni pohled zdat, Ze definice je pomérn¢ snadna a intuitivni, mnoho odbornikl by s ni
nesouhlasilo. Vzniklo proto velké mnozstvi teorii a definic, které vykladaji pojem resilience
ruzné. I ptes rozdilnost nazord se odbornici vétSinou shodnou v tvrzeni, Ze resilience je
vicerozmérny jev, ktery lze charakterizovat jako komplexni dispozici, ktera clovéku
umoziuje rozvijet dovednosti v podminkach neptiznivych pro Zivot (Gordon, 1995; Gordon

& Coscarelli, 1996).

Jak jsme jiz uvedli vySe, existuje mnoho rozdilnych ndzora na resilienci. Stejné¢ tak
je tomu i pii popisovani riznych vlastnosti a kvalit konceptu resilience. Z tohoto divodu
vytvotila Maclean (2004) skupiny, do kterych je mozné jednotlivé specifikace zatadit. Jedna
se o nasledujicich dvanact skupin: sebetlicta, sebeuplatnéni, iniciativa, vira a moralka,
daveéra, ndklonnost, bezpetné zdzemi, smysluplné role, autonomie, identifikace, nahled na
vlastni obtize, smysl pro humor. Sebetcta (Self-esteem) Cerpa z toho, ze je ¢lovek piijiman
témi lidmi, ktefi pro néj maji vysokou hodnotu. Sebeuplatnéni (Self-efficacy) je spojovano
predevsim s pocitem kontroly nad vlastnim Zivotem. Iniciativa je snaha o vyvinuti néjaké
aktivity, spojujeme ji predev$im s hledanim kreativniho feSeni. Vira a moralka nam
napomaha prekonat tézké zivotni situace diky presvédéeni, ze zivot ma urcity smysl. Divéra
je stav, kdy vétime jiné osobé€, kterou nemusime mit nutné radi. Naklonnost je emocionélni
pouto, které spojuje dva jedince po velmi dlouhou dobu, bez ohledu na vzdélenost. Bezpe¢né
zazemi spojujeme piedevS§im s vytvafenim vztahu k jiné osob& Smysluplné role jsou
dalezité pro pocit pozitivni identity, také pisobi jako zdroj potéSeni a nadéje. Autonomie
nam umoznuje provadeét samostatnd rozhodnuti. Identita je nezbytna pro nalezeni
komfortniho mista ve spolecnosti. Néhled na vlastni obtiZze se uplatiiuje pfi realistickém
zhodnoceni svych schopnosti. Posledni kategorii je smysl pro humor, ktery pomaha

piekonavat emocionalni bolest a snizuje jeji dopad.
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2.2.1 Déleni resilience

V praxi se také miizeme setkat s délenim na faktory protektivni a ameliorativni. Protektivni
faktory utlumuji G¢inky individudlni zranitelnosti jedince a neptiznivych okolnich vlivi.
V ptipadé¢, Ze jsou negativni vlivy piilis silné, dochazi k naruseni ochrany. Z tohoto divodu
pusobi spise jako podplirny systém pro ptizptisobeni se. Oproti tomu ameliorativni faktory

pusobi zarovei jako ochrana, ale 1 aktivni podpora organismu (Matéjcek & Dytrych, 1998).

Dalsi zajimavé déleni resilience vytvoril Ungar et al. (2008). Autofi resilienci
rozdélili do nekolika skupin, kterym pfipsali i jejich procentové zastoupeni v celku. Celkem
popsali 4 faktory, kterymi jsou: individualni, kulturni, vztahové a spolecenské — komunitni.
Mezi individuélni (40 %) se tfadi naptiklad asertivita, empatie, smysl pro humor. Kulturni
(22 %) obsahuji napf. pfipojeni se k ndbozenské organizaci. Do vztahovych (13 %) spada
rodicovstvi, socidlni kompetence, pfitomnost pozitivnich modelt, roli a dalsi. Spolecenské
— komunitni (25 %) faktory jsou napiiklad napliiovani potieby bezpeci a ochrany, vniméni

spravedlnosti ve spole¢nosti (Ungar, 2003; Resilience Research Centre, 2006).

2.2.2 Predchozi vyzkumy v oblasti resilience a hrani digitalnich
her

Yen et al. (2019) uvadi, Ze nizka resilience je spojena s vyskytem IGD. Dosli také k zavéru,
ze jedinci s nizkou resilienci a vy$§im rizikem vyskytu IGD cast&ji trpi depresivnimi
naladami. Lin et al. (2021) zdtraziuji, Ze stres ¢i deprese mohou byt jak spoustééem poruchy
hrani internetovych her, tak i jejim disledkem. Z toho divodu je dle autorti velmi obtizné
zkoumat tlumivy efekt resilience na IGD. Nicméné piichdzi se zjisténim, Ze jedinci
s adekvatni urovni resilience jsou méné zatizeni stresem a depresemi. Z ¢ehoz dle jejich
zaveri vyplyva, Ze resilience by opravdu mohla tlumit Gc¢inek stresu a deprese. Uvadi, Ze
jedinci sIGD a nizsi resilienci pouzivaji méné G¢inné vyrovnavaci strategie v oblasti
emociondlni a v zaméfeni se na problém. Oproti tomu jedinci s optimélni mirou resilience
se s obtizemi vyrovnavaji mnohem Iépe diky pouzivani efektivnich copingovych strategii,
jako je naptiklad pouziti humoru, pfijeti a aktivni snahy o zménu.

Tichon a Torniqvist (2016) zminuji, ze hrani digitalnich her je v souc¢asné dobé
spojené spiSe s negativnimi aspekty, jako napiiklad agresivni chovani a zavislost. Je ale zcela
ptrehlizen fakt, Ze muze mit i pozitivni dasledky v podobé zlepseni schopnosti vyrovnat se

S obtiznymi situacemi. Tichon a Wallis (2010) uvadi, ze ptikladem vySe zminéného mohou
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byt simulatory, které jsou vyuzivany v armade¢, letectvi, t€Zzebnim prumyslu. Tyto specidlni
Skolici aplikace pfipravuji profesionaly na obtizné a na vysoce stresujici Situace, ¢imz
zlepsSuji zvladani zatéze.

Granic et al. (2014) ve své praci zminuji, Ze videohry mohou ovliviiovat nasi
motivaci. Videohry jsou dle autorského kolektivu idealnim prostiedim pro rozvoj resilience,
protoze poskytuji hraci okamzitou zpétnou vazbu ke konkrétni Cinnosti, Usili, uspéchu.
Autofi dopliuji, Ze piestoze videohry mohou byt vnimany jako frivolni zabava, ve
skute¢nosti mohou byt zdrojem trvalé optimistické motivace. PficemZ tuto motivaci lze

ptevést i do pracovniho prostiedi.

Vyzkum Tichona a Mavina (2017) si kladl za cil prozkoumat, zda ma hrani
digitalnich her, konkrétné her, kde musi postava celit neptizni osudu a obtiznym Ukolim,
vliv na hra¢ovu resilienci. Vyzkum probihal za pomoci blogert, kteti sdileli zazitky ze svého
zivota, pii kterych dle nich doslo k posileni resilience. Vyzkumnici se zabyvali dvéma
aspekty resilience, jednalo se o aspekt socialni a emocionalni. Aspektem socialnim, do
kterého zaradili prozivani resilience v praci, s prateli, srodinou. Prozivani resilience
s rodinou bylo ilustrovano na ptipadu, kdy rodina hrala digitalni hry na navstévé u svého
nemocného piibuzného. Hrani her bylo prostiedkem k vyrovnani se s nelehkou situact,
poskytovalo nemocnému emocionalni podporu a upeviiovalo rodinné pouto. Prozivani
resilience s prateli, rovnéz jako u rodiny, upeviiuje pouto mezi hraci a slouzi také jako zdroj
nadgje a radosti. Prozivani resilience v praci bylo uvedeno na ptikladu vojaku, kteti diky
tomuto ziistavali v kontaktu a upeviiovali vzajemnou divéru. Herni zaZitky podporuji
psychologické aspekty, jako je autonomie, kompetence, zvladani zatéZovych situaci a
odolnost. Tyto hry jsou hraci ¢asto vyhledavany a povazovany za zabavné. Hry také zvysuji

sebetctu a ovliviyji hrace (Przybylski et al., 2010).

Emocionélni aspekt resilience byl ve zminéném vyzkumu rozdé€len na dvé ¢asti — na
vytvareni pozitivnich emoci a na vyrovnavani se s negativnimi emocemi. Hraci se shoduji,
ze proziti n€kterych hernich momentt jim dodava energii, radost a citi se diky nim uzite¢ni
a cenni. Stejné tak uvadéji, Ze hry obsahuji 1 zivotni lekce, které mohou napomoci lepSimu
porozuméni svétu. Nekteii se naucili piekondvat strach a vyrovnat se s depresivni naladou.
Jeden z hraca uvadeél, ze se vzdy schovaval za svého otce az do doby, kdy ho videohry
naucily bojovat s temnymi monstry, kterd symbolizovala strach z realn¢ho svéta (Tichon &

Mavin, 2017).
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Mnoho z hract také prejima charakteristiky svych oblibenych postav a stavaji se tak
odolngj$imi a vytrvalejSimi. Je zde zminén piib¢h, kdy mlada divka dokéazala odrazit itok
lupice diky ztotoznéni se se svou oblibenou herni postavou. Uvedla, ze ,, Tifa* by to ud¢€lala
také (Tichon & Mavin, 2017). Toto tvrzeni potvrzuje i vyzkum vlivu videoher na osobnost,
ktery odhalil, Ze identifikace S hernimi postavami vede k pfidruZzeni pozitivnich
charakteristik téchto postav k hra¢ovu self. Hraci tak na sebe prenasi vlastnosti, které jim na

hrdinovi imponuji a se kterymi se identifikuji (Uhlmann & Swanson, 2004).

Jak jsme zminili vySe, optimalni Groven resilience je velmi dilezita pro spravné
fungovani jedince ve svété. Za predpokladu, ze hrani urcitych hernich Zanrd tuto Groven
resilience posiluje, by mohlo alespon ¢aste¢né dojit ke zméné pohledu laické vefejnosti na

hrani digitalnich her, které je dle naseho ndzoru v soucasnosti vnimano spiSe negativn¢.

2.3 Body mass index

Index télesné hmotnosti (body mass index) vyjadiuje vztah mezi télesnou hmotnosti a
télesnou vyskou. Pocita se jako vaha (v kilogramech) vydélena vyskou (v metrech)
umocnéna na druhou. Nejedna se sice o zcela presny ukazatel, ale i ptes to je velmi oblibeny
a Casto uzivany (Sopher et al., 2005). BMI se pouziva celosvétové k diagnostice obezity.
Velké popularité se t&§i predevSim kvili jeho jednoduchému vypoctu, na ktery nejsou
potieba zadné pomticky, ani lékaiské posouzeni (Podébradska, 2011). BMI je rozdéleno na
7 kategorii. Pokud je BMI niZsi nez 18,5, nachazi se doty¢ny v pasmu podvahy. Normalni
hmotnost je od 18,5 do 24,9. Poté nasleduje nadvaha, pro kterou je urCeny zleva uzavieny
interval 25,0 az 29,9. Po nadvaze nastupuje obezita prvniho (30,0 — 34,9), druhého (35,0 —
39,9) a tietiho (>40,0) stupné (Centers for Disease Control and Prevention, 2020).
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3 ADOLESCENCE A DOSPELOST

V této bakalaiské praci se zaméfujeme na dospélou populaci, konkrétné na respondenty ve
véku 18-50 let. Ve zminéném vékovém rozmezi prochazime pies dvé obdobi ve vyvoji
jedince, jedna se o pomérné¢ kratky usek adolescence, poté nastupuje mladd a stiedni
dospélost (Langmeier & Krejcifova, 2006). Dalsi vyvojova obdobi uz nespadaji do nami

stanoveného vékového rozpéti, a proto je do vyzkumu nebudeme zatrazovat.

3.1 Adolescence

Obdobi adolescence zde zminujeme pouze pro doplnéni prehledu, v nasem vyzkumu se
jedna o okrajové obdobi, stéZejni pro nas vyzkum je mlada a stiedni dospé€lost. Langmeier a
Krejéitova (2006) vymezuji adolescenci vékem od zhruba 15 do 22 let. Obdobi adolescence
zde zminujeme piedevsim z toho diivodu, ze po dosazeni véku 18 let se z pravniho hlediska
dle § 30 zakona ¢. 89/2012 Sbh. stavame dospélymi, a protoze nase hypotézy ovéfujeme na
dosp€lé populaci, vybrali jsme si vék 18 let jako spodni vékovou hranici pro nas vyzkum. Z
psychologického hlediska vSak neni zacatek dospélosti jasné ohranicen vékem, ale spise se
soustiedi na to, zda je jedinec zraly, tedy zda ma dostatek zkuSenosti (Thorova, 2015).
Zdrojem poznani a zkuSenosti byva €asto 1 nastup do zaméstnani, ktery mtize vyvoj urychlit.
Jedna se o vyznamny socialni meznik, ktery znamena ukonceni ptipravného obdobi a pfinasi

pfijeti redlné profesni role (Vagnerova, 1999).

3.2 Mlada dospélost

V nas$i praci budeme vychazet z déleni mladé dospélosti dle Langmeiera a Krej¢ifove

(2006), kteti vymezuji ¢asnou dospélost jako obdobi od 20 do 25.-30. roku zivota jedince.

“Za mladou dospélost se povazuje pomerne dynamické obdobi, ve kteréem clovek
uskutecnuje promenu od nezralé k zralé osobnosti. Rand dospélost je dobou, kdy se oteviraji
moznosti a prostor k intenzivnimu psychickéemu dospivani. Fyzicky a kognitivni vyvoj je

prakticky ukoncen.” (Thorova, 2015, 440).

Lidé kladou v tomto obdobi velky diraz na rozvijeni pfatelskych vztaht, travi
spoustu Casu s vrstevniky, coz napomaha rozvijet psychosocidlni dovednosti. Piatelstvi
byvaji omezena na spolecné akce, jsou méné ditvérnd a povrchnéjsi. Individualni rozvoj je
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realizovan vzdelavanim a seberealizaci skrze studium nebo ¢astéj$im stiidanim zaméstnani.
Prvni polovina mladé dospélosti je charakterizovana experimenty, sebepozndvanim a
ziskavanim zkuSenosti. Ve druhé poloviné se tyto zkuSenosti aplikuji na kazdodenni
problémy. Jako jeden z prvnich zavazkl byva oznacovan nastup do prace, nekteti se ho snazi

oddalit prodlouzenim studia nebo cestovanim (Thorova, 2015).

Arnett (2000) popsal piechod od dospivani k dospélosti jako emerging adulthood
neboli vynofujici se dospé€lost. Dle jeho vyzkumu se u lidi tato vyvojova faze objevuje mezi
18-25 lety a jedna se o fenomén moderni doby. Dospivajici odkladaji povinnosti na pozdéji
a nejsou jesté ochotni ptijmout zodpovédnost za své jednani, ¢imz dochazi k pozdéjsimu

nastupu dospélosti.

Vaillant (1993) definoval Sest Zivotnich tkold, které musi clovék pii cesté za
dospélosti (osobnostni zralosti) splnit. Jedna se o dosazeni identity, dosaZeni intimity,
upevnéni kariéry, generativu, plnéni tlohy strazce smyslu a dosazeni integrity. Samotny
prechod do zralé dospélosti je podminén nasledujicimi znaky: samostatnosti, nezavislosti,
ekonomickou sobéstacnosti, efektivnim pracovnim a spolecenskym uplatnénim, zralym
fungovanim v mezilidskych vztazich, schopnosti adaptace na nové zivotni situace, odolnosti

vuci zatézi, kontrolou emoci a schopnosti realného planovani budoucnosti (Thorova, 2015).

Végnerova (1999) uvadi, ze Clovék by v mladé dospélosti mél dosahnou tii
dilezitych meznikd, kterymi jsou volba profese, uzavieni manzelstvi a zvladnuti
rodicovstvi. “Tyto role a s nimi spojené zazitky a zkusenosti ziska vetsina mladych lidi do
30 let. V prvni fazi je diilezité tyto role vitbec ziskat, ale postupné jde ¢im dal vic i o jejich
kvalitu, o uspokojeni, které svému nositeli prinaseji. Mlady clovék je chce zkusit, zahrnout

je do své identity.” (Vagnerova, 1999, 306).

Zajimavym fenoménem, objevujicim se v druhé poloviné mladé dospélosti, je tzv.
krize tficatnikd. Vétsinou se krize poji s prvnim bilancovanim zivota, pfipadnym zavedenim
zmen a s prebirdnim zodpoveédnosti za druhé. Priivodni jevy mohou byt rlizné, nejcastéji se
jedna o psychosocidlni konflikty, ztratu pratel, nespokojenost v praci nebo konfrontaci se

starnutim (Thorova, 2015).

3.3 Stredni dospélost

Je dulezité zminit, ze déleni tohoto vyvojového obdobi se u raznych autort odlisuje.

W

Langmeier a Krejc¢ifova (2006) napiiklad uvadi vékové rozpéti stiedni dospélosti od 30 do
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45 let. Vagnerova (1999) vymezuje stiedni dospélost jako obdobi od 35 do 45 let. Hrdlicka
et al. (2006) radi do stiedni dospélosti vékové rozmezi 35 az 50 let. Pro potfeby nasi prace

jsme se rozhodli pracovat s vékovym rozmezim 30 az 50 let.

Jedinec ve stiednim véku byva vniman spolecnosti jako vysoce produktivni, zkuSeny
a zraly Clovek, ktery rozviji své cile a sny, a to jak v soukromém, tak i v pracovnim Zzivot¢.
Cerpa ze svych bohatych znalosti, diky kterym muaze dosahovat vrcholnych tGspéchi a diky
kterym je schopny vyporadat se s konkurenci v podobé mladych, napaditych kolegl. Sviij
¢as de€li mezi praci a rodinu, coz mize vyvolavat stres a napéti v piipad¢€, Ze se mu nedaii

tyto dvé slozky dostate¢né vyvazovat (Thorova, 2015).

Hlavni roli hraje ve stiednim véku stereotyp, protoze je predvidatelny a pohodiny.
Jinymi slovy vime, co od daného ¢lovéka mizeme ocekavat. Obvykle se nepousti do niceho
nového, co by vyZzadovalo pfizpisobovani se novym situacim, podnétim nebo lidem
(Vagnerova, 1999). “Clovek stiedniho véku ziskal viechny role dospélého, adaptoval se na
né a ma zkusenosti, které mu takové role mohly poskytnout. Zazil vétsinu béznych Zivotnich
situact a néjak je vyresil. Vytvoril si urcity Zivotni styl, na ktery si zvykl. Pro jeho Zivot jsou
typickeé urcité zafixované role a mezilidskeé vztahy a opakovani stale stejnych situaci. Takovy
Zivot klade minimalni naroky, ale zaroven poskytuje minimum novych podnétit.”

(Vagnerova, 1999, 375-376).

Dtlezitym motivem smyslu Zivota ve stfedni dospélosti je rodina. Rodice se s
pfichodem svych déti na sv€t musi vyrovnat s novymi ukoly a néaroky, které na né jsou
jakozto na rodice kladeny. Diky rodiné¢ mizeme uspokojit lidskou potiebu, mit o koho
pecovat. Déti vnaseji do zivota rodi¢ti mnoho novych podnéti a stimuluji jejich osobnostni
vyvoj. Kvili potomkiim ale mohou nastat i negativni situace, kdy je potieba se pfizpusobit

a obétovat n&které ze svych vlastnich z4jmi (Langmeier & Krejcifova, 2006).

Mezi 35. az 45. rokem se u vétsiny dospélych projevi krize stfedniho véku, ktera je
projevem bilancovani nad Zivotem, uvédomeéni si pomalu se blizici smrti. Lidé cCasto
prozivaji tisen, depresi, vyhaslost, nedostatek energie a snazi se svou situaci zlepSit. Obraci

se do svého nitra a hledaji nové zpiisoby, jak sviij Zivot naplnit (Vagnerova, 1999).

Krize vznika tam, kde se psychologické zmeny setkavaji s neuspokojivou pracovni,
rodinnou ¢i partnerskou konstelaci, se zdravotnimi a sexudlnimi probléemy, se senzitivni

osobnosti a urcitym temperamentem jedince. Tyto faktory urcuji, zda krize bude mit
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primarné povahu duchovni, i se projevi spiSe v konkrétnich psychickych ci telesnych

symptomech, nebo bude syntézou obojiho. * (Hrdlicka & Blatny, 2021, 73-74).

S ptibyvajicim vékem jsou spojené i télesné zmeény, které obecné snaseji hlire zeny,
protoze ve spolecnosti je stale zakotveno, ze atraktivni Zena je piedevsim mladd zena. U
muzl je to vnimdno pon€kud odlisné, protoze zraly muz muze byt pro Zeny mnohem
atraktivnéjsi nez mladik. Obecné je starnuti chapano jako ztrata vyhod, ktera s sebou ptinasi

mnoho negativnich aspekti (Vagnerova, 1999).
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VYZKUMNA CAST
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4 VYZKUMNY PROBLEM

Negativnim aspektim hrani digitalnich her se v soucasné dobé vénuje velka pozornost,
zabyvaji se jimi jak odbornici, tak i laici a nutno podotknout, Ze vysledny obraz neni ve
vétsSin€ piipadi pro hraée moc ptiznivy. Z toho divodu jsme se rozhodli pro vyzkum
osobnostnich charakteristik, které se mohou s hranim digitalnich her pojit. Vybrali jsme
depresivitu, resilienci a zavislost na hrani internetovych her. Tyto proménné ovSem
nezkoumame v kontextu hrani obecné, ale ddvame je do spojitosti s hraci preferovanymi
hernimi zénry. Zkoumame tedy, zda se uvedené osobnostni charakteristiky napiic
jednotlivymi hernimi zanry lisi.

Jednim ze stéZejnich témat vyzkumu je depresivita, kterou v souvislosti s hranim
digitalnich her zkoumal naptiklad Brunborg et al. (2014), ktery dosel k zavéru, Ze depresivita
a zavislost spolu opravdu tzce souvisi. Vyzkumem depresivity se zabyval i Tortolero et al.
(2014), ktery zkoumal, zda existuje souvislost mezi hranim nasilnych her a depresi. Nékteré
podobnou souvislost. Nutno podotknout, ze na rozdil od vySe zminénych vyzkumui se
nezaméfujeme na dospivajici jedince, ale na dospélé jedince, takze se mohou vysledky
vyrazné lisit.

V poslednim desetileti se pozornost odborniku zaméfila na zavislost, kterd se milize
s hranim digitalnich her pojit. Vzniklo nékolik konstrukti, pfi¢emz nejznaméjsimi jsou IGD?
(APA, 2015) a GD? (WHO, 2018). IGD je porucha hrani digitalnich her, ktera byla zafazena
do Diagnostického a statistického manualu duSevnich poruch (Americka psychiatricka
asociace, 2015) jako porucha urc¢ena k dal§imu zkoumani. GD je herni porucha s online i
offline variantou, ktera ma byt zaclenéna do 11. vydani Mezinarodni klasifikace nemoci.
Vzhledem k aktualnosti tématu a k tomu, ze mame pro zkoumani zavislosti ty nejnoveéjsi
mozné metody, jsme se rozhodli vyuzit metodu IGDS9-SF a zjistit odhad prevalence

zavislosti v naSem vyzkumném souboru.

Abychom se ov§em nezamétovali pouze na negativni aspekty hrani, rozhodli jsme se

do vyzkumu zaclenit i psychickou odolnost neboli resilienci. Vyzkumu resilience se

! Internet Gaming Disorder
2 Gaming Disorder
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vénovali napiiklad Tichon a Torniqvist (2016), ktefi zjistili, Ze simulatory mohou byt velmi
dobrym nastrojem pro budovani resilience. Granic et al. (2014) zminuje, Ze hrani digitalnich

her miize pozitivn€ ovliviilovat motivaci a podnécovat k tispéchu.

V naSem vyzkumu jsme se rozhodli pro rozdéleni hraci do skupin dle jednotlivych
zanrd. U¢inili jsme tak pfedevsim z toho divodu, Ze roziazeni do jednotlivych kategorii nam

umozni porovnat hodnoty nami vybranych charakteristik v ramci vybranych skupin.

4.1 Vyzkumné cile

Jednim z hlavnich cili vyzkumu je zmapovani vyskytu zavislosti na internetovych hrach u
naseho vyzkumného souboru, ktery tvoii dospéli jedinci ve veku 18-50 let. Dale
analyzujeme vztahy mezi hernimi zanry a sociodemografickymi tdaji, zavislosti na hrani
internetovych her, depresivitou, resilienci a hernim ¢asem. Mezi osobnostni charakteristiky
fadime resilienci, depresivitu, vahu a vysku. Z vahy a vysky ziskame index télesné

hmotnosti. Do sociodemografickych udajt jsme zaradili veék, pohlavi.

Nasim vyzkumnym zamérem je poskytnuti vysledkl, které se zamétfuji na
prozkoumani osobnostnich charakteristik, sociodemografickych tidaji a zavislosti u dospélé

populace hracu, ktera bude rozdélena do skupin na zakladé preferovaného herniho Zanru.

Tento vyzkum se miize stat vychozim materidlem a zdrojem doporuceni pro dalsi
vyzkumy, stejné tak véfime, Zze odpovi na vyzkumné otazky a ukéaze, zda existuje souvislost
mezi hernimi Zanry a ndmi vybranymi proménnymi. Mimo jiné mize mit i prakticky pfinos

ve zmén¢ vnimani hracu a jejich vielejsiho pfijeti a lepSimu porozumeéni.

4.2 Formulace hypotéz ke statistickému testovani

Na zéklad€ nami vytyCenych cilii vyzkumu jsme formulovali nasledujici hypotézy, které se
tykaji zavislosti na digitalnich hrach, osobnostnich charakteristik a sociodemografickych

udajl, Casu straveného hranim digitalnich her a hernich Zanri.
H1: Existuje souvislost mezi mirou symptomt IGD a vékem.
H2: Existuje rozdil v mife symptomid IGD mezi muzi a Zenami.

H3: Existuje souvislost mezi mirou symptomu IGD a primérnou dobou hrani v pracovnich

dnech.
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H4: Existuje souvislost mezi mirou symptomti IGD a primérnou dobou hrani ve dnech

volna.

H5: Existuje rozdil v mife symptomua IGD mezi sledovanymi skupinami hract dle zanri.
H6: Existuje rozdil v mife depresivity mezi sledovanymi skupinami hracia dle Zanra.

H7: Existuje souvislost mezi mirou depresivity a mirou symptoma IGD.

H8: Existuje rozdil v mife resilience mezi sledovanymi skupinami hract dle zanra.

H9: Existuje souvislost mezi Grovni resilience a mirou symptomii IGD.

H10: Existuje rozdil v BMI mezi sledovanymi skupinami hraci dle zanru.

30



5 TYP VYZKUMU A POUZITE METODY

V nasledujici kapitole se zaméfime na typ vyzkumu a metody, které byly v ramci vyzkumu

pouzity.

5.1 Typ vyzkumu

Tento vyzkum je proveden pomoci kvantitativniho pfistupu a metodou ziskavani dat je
dotaznikova baterie sestavajici z vybranych dotazniki. Dotaznikova baterie byla vytvofena
na platformé Google Forms, nasledna administrace prob&hla online formou. Byly vyuzity tii
diagnostické metody: Internet Gaming Disorder Scale — Short-Form (IGDS9-SF) (Pontes &
Griffiths, 2015), Skala depresivity Dolejs, Skopal a Sucha (SDDSS) (Dolejs et al., 2018),
Adult Resilience Measure-Revised (ARM-R) (Resilience Research Centre, 2018), které
jsme doplnili Dotaznikem typu her 02 (Sucha et al., 2020).

5.2 Internet Gaming Disorder Scale — Short-Form
(IGDS9-SF)

Jedna se o pomérné¢ novou metodu, kterd se pouziva pii diagnostice zavislosti na hrani
digitalnich her. Sleduje vyskyt nezadoucich aspektii hrani, které se objevily v poslednich
dvanacti mésicich. Sklada se z deviti poloZek, na které 1ze odpovédét jednou z uvedenych
peti moznosti. Odpovédi jsou Likertova typu a jsou sefazeny a obodovany nasledovné: nikdy
=1 bod, malokdy = 2 body, n¢kdy = 3 body, ¢asto =4 body, velmi ¢asto = 5 bodii. Vyuziva
se u offline 1 online formy hrani. Vysledny skor je ziskan pomoci secteni vSech bodl a
pohybuje se Vvrozmezi 9 az 45 bodi. Samoziejmé s vyS§im skorem jsou spojovany
doprovodné Skodlivé Uc¢inky na zivot hrace. Jedinec se nachazi v riziku poruchy hrani
internetovych her, pokud odpovi ,,velmi ¢asto” na alesponi 5 z 9 polozek (Pontes & Griffiths,
2015).

5.3 Skala depresivity Dolejs, Skopal, Sucha (SDDSS)

Tato metoda je inspirovana Beckovou Skdlou depresivity a pouziva se pievazné pii

diagnostice u adolescenti. Vznikla z divodu absence podobného néstroje v Ceské republice.
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Sklada se z 20 tvrzeni, odpovédi se zaznamenavaji na ctyibodové skéle Likertova typu, kdy
respondent vybird jednu ze ¢ty moznosti, kterd ho vystihuje nejvice. Na vybér jsou
odpovédi: rozhodné nesouhlasim, nesouhlasim, souhlasim, rozhodné souhlasim. Autofi
zachovavaji ptivodni kategorizaci symptoma BDI z roku 1961. Minimalni pocet bodt je 20,
maximalni pak 80. Bodové ohodnoceni polozek je: rozhodné nesouhlasim = 1 bod,
nesouhlasim = 2 body, souhlasim = 3 body, rozhodn¢ souhlasim = 4 body. Jedinci, ktefi
dosahuji vyssiho skore v SDDSS, skoéruji vyse na skéle neuroticismu, v dotazniku NEO-FFI
nebo ve faktoru uzkostnost ¢i tzkost nastroje STAIL Byl nalezen vztah mezi SDDSS a
Rosenbergovou skalou sebehodnoceni, ktery poukazuje na to, Ze studenti, ktefi sami sebe
vnimaji objektivné, maji k sobé a ostatnim lidem pozitivni vztah, jsou Casto mén¢ depresivni.
Mimo to bylo ovéfeno, ze zaci, kteti dosahuji vysokych hodnot ve skale SDDSS, se vyhybaji
ptatelim, pfibuznym a piijemnym aktivitdim. Také se potfebuji neustdle ujiStovat, jsou

podeziravi a panikaii (Dolejs et al., 2018).

5.4 Adult Resilience Measure-Revised (ARM-R)

Jedna se o sebeposuzovaci metodu socidlné-ekologické resilience, kterd je urcena pro
jedince stars$i 18 let. Metoda byla vyvinuta z ptvodni verze Child and Youth Resilience
Measure, urené détem a dospivajicim. Tato revidovana verze se sklada ze 17 polozek.
Odpovedi se zaznamenavaji na pétibodové Skale Likertova typu, kde respondenti voli z Cisel
1 = vlibec ne az 5 = hodn¢. Nejnizsi mozné dosazené skore za vyuziti pétibodové Skaly je
17, nejvyssi pak 85. Kromé celkového skore resilience miizeme ziskat i ukazatel osobni
resilience a vztahové resilience. Pro ziskani téchto dvou subskal je potieba secist vysledky
polozek 1, 2, 3, 7,9, 10, 12, 13, 14, 16 pro osobni resilienci a 4, 5, 6, 8, 11, 15, 17 pro
vztahovou resilienci (Resilience Research Centre, 2018). V nasem vyzkumu byl vyuzit

pouze celkovy skor.

5.5 Dotaznik typu her 02

Posledni pouZzitou metodou byl dotaznik typu her, coz je screeningovd metoda, kterd
obsahuje vycet hernich Zanrd. Dotaznik obsahoval seznam 14 hernich ZanrG (naptiklad
adventury, akéni, RPG ¢i strategie) spolu s piiklady znamych her, které jsou do téchto zanra
fazeny a kolonku ,,jiné* pro pfipad, Ze by si hraci z nabizenych hernich Zanrti nevybrali.
Respondent mél uvést svlij nejoblibené;jsi a druhy nejoblibengjsi herni Zanr (Sucha et al.,
2020).
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6 SBER DAT A VYZKUMNY SOUBOR

V této kapitole se zaméfime na technickou stranku vyzkumu vcetné jednotlivych fazi.
Zminime metody analyzy dat a také se budeme vénovat etické strance vyzkumu spolu

s jednotlivymi body, které definuje Ferjenc¢ik (2015).

6.1 Technicka stranka vyzkumu

Po technické strance bychom mohli vyzkum rozdélit na dvé ¢asti. Prvni z nich se zamétovala

na sbér kvantitativnich dat a druha na nésledné zpracovani a vyhodnoceni.

Prvni faze vyzkumu probihala v roce 2021, a to konkrétné od zacatku cervence do
konce zafi. Data byla sbirana pomoci online dotazniku, ktery obsahoval hlavicku (informace
o vyzkumu, etické aspekty, kontakt na vyzkumnika, informace o naslednych vystupech
vyzkumu), sociodemografické uidaje, sadu otazek na depresivitu, sadu otazek na zavislost,
sadu otazek na resilienci, preferovany herni zanr, pocet odehranych hodin v tydnu a o
vikendu a také to, zda doty¢ny hraje digitalni hry ¢i nikoliv. Dotaznik byl sdilen piedevsim
na socialnich sitich a ve vybranych hernich komunitach, které¢ byly voleny dle aktualniho
stavu respondentti u jednotlivych zanrii. Respondenti byli ziskavani na zakladé samovybéru,
pii¢emz po celou dobu byla v diskuzi pod piispévkem s dotaznikovou baterii, opakovana

etickd pravidla.

Druha faze vyzkumu probihala od za¢atku fijna roku 2021 do zacatku listopadu téhoZz
roku. Prob&hlo ¢isténi dat, nejvice respondentt bylo z vyzkumu vytazeno z divodu nizkého,
nebo naopak vysokého véku, tedy vSichni mladsi 18 let, stejné tak 1 lidé starsi 50 let. Poté
nastalo ¢iSténi u jednotlivych otdzek. Problematicka byla interpretace odpovedi u télesné
vysky, hmotnosti a ¢asu stradveného hranim ve vSedni dny a Ve dnech volna. Nekteti zde totiz
uvedli interval, slovni odpoveéd’, ze které nebylo mozné pouzit zadné konkrétni ¢islo, nebo
naptiklad hodnotu “50+”, kterd pro naSe potfeby nenesla potiebnou informaci. Pokud
respondent uvedl, Ze hraje v priméru 1-2 hodiny, poté jsme tuto odpovéd’ zprimérovali na
1,5 hodiny. Zbyl¢ odpovédi, které nebylo mozné takto dopocitat jsme po poradé s odborniky
z vyzkumu vymazali. Pro jistotu zde uvadime, Ze jsme z vyzkumu neodstranili vSechny
odpovédi respondenta, pouze tyto nevypovidajici jsme vymazali a zbylé odpovédi jsme

ponechali pro analyzy. Respondenti, ktefi si jako sviij nejobliben€j$i herni zanr vybrali
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“erotické hry”, byli kvuli velmi malé Cetnosti této skupiny pfesunuti do kategorie “jiné”

(jednalo se o dva jedince).

6.2 Metody analyzy dat

Chyb¢jici odpovédi u polozek, které byly soucasti dotazniku ARM-R, SDDSS a IGDS9-SF
anepiesahly dvé vynechané odpovédi u ARM-R, dvé vynechané dopovédi u SDDSS a jednu
vynechanou odpovéd’ u IGDS9-SF, byly doplnény za pomoci regresni imputace. Tento pocet

vynechanych odpovédi jsme zvolili z toho diivodu, aby byla data stale jest¢ vypovidajici.

Poté byla vycisténd data v Excelu pfevedena do ¢iselné podoby, abychom s nimi
mohli pracovat v programu Statistica 13.4. Hypotézy H5, H6, H8, H10 jsme ovéfovali za
pomoci Kruskal-Wallisova testu, a to ptedev§im z toho divodu, ze data neméla normalni
rozdéleni. U hypotéz H1, H3, H4, H7, H9 jsme pouzili test Spearmanova korela¢niho
koeficientu, a to z toho divodu, ze naSe data opét neodpovidala normalnimu rozdé€leni.
Platnost hypotézy H2 jsme ovéfovali za pouziti Mann-Whitneyova U testu, data

nevykazovala normalni rozdéleni.

6.3 Etické hledisko a ochrana soukromi

Po celou dobu vyzkumu byly dodrzovany etické standardy stanovené Americkou
psychologickou asociaci (1982 in Ferjencik, 2015). Jednim ze ¢étyi zakladnich bodi je
zachovani respektu a tcty viici probandim, z ¢ehoz vyplyva, ze vyzkum a jeho hodnota
obecné neni v rozporu s pravy a zajmy zkoumanych osob. Vyzkum by tak nemél zptisobovat
zkoumanym osobam utrpeni ¢i je n&jak negativn€ ovlivnit. Druhym bodem je pravo na
informace, kdy musi mit ucastnici vyzkumu moznost dozvédét se, ¢eho se Ucastni, jaky je
smysl a cil vyzkumu. VSechny tyto informace jsme uvedli na za¢atku dotazniku. Ugastnici
vyzkumu se také dozvédéli, ze data budou vyuzita v bakaléaiské praci a v odborném c¢lanku.
Na zacatku 1 na konci dotazniku byla zminéna e-mailova adresa pro ptipadné poznamky a
pfipominky smérem k vyzkumu. Dal$im bodem je pravo na soukromi a diivérnost informaci
Géastnika, kdy je nutné, aby viechny tdaje o zkoumanych osobach byly davérné. Ugastnici
byli na zacatku vyzkumu ubezpeceni, Ze veskeré nakladani s daty je v souladu s GDPR a Ze
dotaznik je zcela anonymni. Poslednim bodem je pravo na odstoupeni z vyzkumu, kdy musi
mit zkoumana osoba moznost kdykoliv vyzkum opustit. Ugast ve vyzkumu byla zcela

dobrovolna. Respondenti mohli kdykoliv vypliovani dotazniku pferusSit ¢i na konci
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neodeslat odpovédi. Respondentim nebyla slibena zaddnd odména za podileni se na

vyzkumu.
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7 ZAKLADNI A VYZKUMNY SOUBOR

Zakladni soubor

Zékladnim souborem v na$em vyzkumu byli obyvatelé Ceské republiky ve véku 18-50 let,
kteti hraji digitalni hry. Dle Ceského statistického uiadu (2020), bylo k prosinci roku 2020
v Ceské republice piiblizné 4,7 milionu jedinct v tomto vékovém rozmezi. Vék a to, zda
doty¢ny jedince hraje digitalni hry ¢i nikoliv, se stalo hlavnim kritériem pro ucast ve

vyzkumu.

Dulezitym kritériem, které bylo nezbytné pro ovéfeni vétsi casti hypotéz, bylo
rozde¢leni respondentil do kategorii dle preferovaného herniho zadnru. Hraci si mohli vybrat

z celkem 14 hernich Zanra a kategorie ,,jiné".
Vyzkumny soubor

Vyzkumny soubor byl vybran na zédkladé nepravdépodobnostnich metod vybéru, jednalo se
o samovybér, kdy byl dotaznik prezentovan ve skupinach s herni tématikou a pouze ti, ktefi
meli zdjem se na vyzkumu podilet tak ucinili. Z toho diivodu nemizeme tvrdit, Ze nami
realizovany vyzkum je reprezentativni. Vysledky naSeho vyzkumu proto nemiiZzeme
zobecnovat na celou populaci. Celkem dotaznik vyplnilo 1780 respondenti. Po prvnim
¢isténi dat nam ziistalo 1712 odpovédi, pro nékteré¢ analyzy bylo nutné vytazeni dalSich
odpovédi z divodu chybégjicich dat. Své pohlavi uvedlo dohromady 1702 respondenti,
v nasem souboru je 1370 muzii a 332 zen. Zbyvajicich 10 dotdzanych se zaradilo do kolonky
,Jiné“. Primérny veék respondentl byl 26,97 let, smérodatnd odchylka se rovnala hodnoté

6,93. Podrobnéjsi charakteristika souboru z hlediska pohlavi a véku je uvedena v tabulce 1.

Tab. 1. Zdkladni charakteristiky vyzkumného souboru z hlediska pohlavi a veku

Skupina Pocet Pramér Median Sm. odch. Minimum Maximum
Zeny 332 26,58 25 6,81 18 50
Muzi 1370 27,09 26 6,97 18 50
Jiné 10 25,10 24,5 3,65 19 32

Cely soubor 1712 26,97 26 6,93 18 50

Na zéklad¢ odpovédi na otazku , Ktery typ her hrajete nejcastéji?* byli respondenti
rozdéleni do kategorii s ptisluSnymi hernimi zanry. Velikost naseho vyzkumného souboru
pii vyhodnocovani preference hernich Zanrt byla 1697 jedincti. V celém souboru je nejvice

zastoupen herni zanr stfileni, ktery jako sviij neoblibené&j$i herni zanr oznacilo 267
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respondentli. Naopak nejméné zastoupeny jsou logické a oddechové hry, které¢ jako své
nejoblibengjsi oznacilo 27 respondentll. Zastoupeni jednotlivych hernich zanr se pomérné
vyrazné 1i§i mezi muzi a Zenami. Zatimco muZi nejcastéji volili jako sviij nejoblibeng)si
herni Zanr stifleni, ktery oznaéilo 239 respondentil. Zeny davaly pfednost hernimu Zanru
MMORPG, ktery jako sviij nejoblibengjsi oznacilo 68 dotazanych Zen. U muzu byly
nejméné zastoupeny logické a oddechové hry. Zeny oproti tomu hodnotily jako nejméné
oblibené sportovni hry. Nutno ovSem dodat, Ze velmi blizko za sportovnimi hrami u Zen
skoncily 1 hry zdvodni a sandbox hry. Piehled zastoupeni jednotlivych hernich Zanri je

uveden v tabulce 2.

Tab. 2: Zastoupeni jednotlivych hernich zZanrii

17 33 50
31 156 187
10 93 103
5 24 29
19 8 27
68 157 225
20 114 134
48 183 231
4 51 55
42 47 89
3 86 89
31 96 127
28 239 267
4 80 84
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8 PRACE S DATY A JEJI VYSLEDKY

V této Casti prace se zabyvame popisem a interpretaci vysledka, které byly ziskany pomoci
psychodiagnostickych metod popsanych v kapitole 5. Vysledky délime do jednotlivych
podkapitol.

8.1 Demografické hledisko a hrani digitalnich her
V ramci demografického hlediska jsme se zabyvali vékem a pohlavim.

Pro ovéteni hypotézy H1 byl pouzit Spearmantv korelaéni koeficient, protoze data
nevykazovala normalni rozdéleni. Mezi mirou symptomi IGD a vékem jsme pozorovali
slaby, statisticky vyznamny vztah v zaporném sméru r = -0,26; p <0,05. Na zakladé tohoto

vysledku pfijimame hypotézu H1: Existuje souvislost mezi mirou symptomt IGD a vékem.

Pro ovéfeni hypotézy H2 byl pouzit Manntiv-Whitneytv U-test, protoze data nevykazovala
normalni rozdéleni. Mezi mirou symptomi IGD a pohlavim nebyl pozorovan statisticky
vyznamny rozdil U = 223889,5; p = 0,85. Na zaklad¢ tohoto vysledku zamitame hypotézu

H2: Existuje rozdil v mife symptoma IGD mezi muzi a Zenami.

8.2 Casové hledisko hrani digitalnich her

V této kapitole se zaméfime na zakladni charakteristiky vyzkumného souboru v kontextu
Casu stravené¢ho hranim digitalnich her a také na ovéfeni hypotézy H3 a H4. Piehled
vybranych hodnot tykajicich se Casu, straveného hranim pocitaCovych her v pracovnich
dnech je uveden v tabulce 3. Piehled vybranych hodnot tykajicich se ¢asu straveného hranim

pocitatovych her ve dnech volna je uveden v tabulce 4.

Tab. 3: Primérny denni pocet hodin straveny hranim pocitacovych her v pracovnich dnech

Skupina Pocet Primér Sm. odch. Minimum Maximum
Zeny 325 2,56 2,04 0 15
Muzi 1348 2,83 2,02 0 17
Jiné 10 4,35 3,52 0 13

Cely soubor 1683 2,79 2,04 0 17
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Tab. 4: Priimérny denni pocet hodin straveny hranim pocitacovych her ve dnech volna

Skupina Pocet Pramér Sm. odch. Minimum Maximum
Zeny 326 4,47 3,10 0 16
Muzi 1347 5,00 3,19 0 20
liné 9 6,11 4,45 0 16

Cely soubor 1682 4,90 3,19 0 20

Pro ovéteni hypotézy H3 byl pouzit Spearmantv korela¢ni koeficient, protoze data
nevykazovala normalni rozdéleni. Mezi mirou symptomt IGD a primérnou dobou hrani
Vv pracovnich dnech jsme pozorovali stfedn¢ silny, statisticky vyznamny vztah v kladném
sméru r = 0,33; p <0,05. Na zaklad¢ tohoto vysledku ptijimame hypotézu H3: Existuje

souvislost mezi mirou symptomu IGD a primérnou dobou hrani v pracovnich dnech.

Pro ovéteni hypotézy H4 byl pouzit Spearmantv korelaéni koeficient, protoze data
nevykazovala normalni rozdéleni. Mezi mirou symptoma IGD a primérnou dobou hrani o
vikendu jsme pozorovali stfedné silny, statisticky vyznamny vztah v kladném sméru r =
0,35; p <0,05. Na zakladé tohoto vysledku pfijimame hypotézu H4: Existuje souvislost mezi

mirou symptomil IGD a primérnou dobou hrani ve dnech volna.

8.3. Zavislost na hrani digitalnich her

V této kapitole predstavime zékladni charakteristiky vyzkumného souboru v kontextu
zavislosti na hrani digitalnich her, ndmi nalezenou prevalenci zavislosti na hrani digitalnich
her a zamétime se zde také na ovétfeni platnosti hypotézy H5. Vybrané hodnoty zavislosti na

hrani digitalnich her ziskané metodou IGDS9-SF jsou uvedeny v tabulce 5.

Tab. 5: Vybrané hodnoty zavislosti na hrani digitdlnich her

Skupina Pocet Prdmeér Median Sm. odch. Minimum Maximum
Zeny 330 17,66 17 5,30 9 38
Muzi 1366 17,61 17 5,02 9 45
Jiné 10 22,10 22 7,57 12 37

Cely soubor 1706 17,64 17 5,10 9 45

V nasem souboru bylo celkem 5 respondentii, ktefi odpovédé€li na 5 a vice otazek
Vv dotazniku IGDS9-SF ,,velmi Casto®, tudiz jsou v riziku poruchy hrani internetovych her
(Pontes & Griffiths, 2015). Nami nalezené prevalence je 0,3 %. Z téchto 5 respondenti se
ve dvou ptipadech jednalo o Zeny a ve tfech ptipadech o muze. Nalezena prevalence je tedy

zastoupena z 60 % muzi a ze 40 % zenami.
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Pro ovéfeni hypotézy H5 Dbyl pouzit Kruskal-Wallisiiv test, protoze data
nevykazovala normalni rozdéleni. Mezi skupinami rozdélenymi dle zanra byl nalezen
statisticky vyznamny rozdil v mife symptomt IGD H (13, 1700) = 53,23; p <0,05. Na
zaklad¢ tohoto vysledku pfijimame hypotézu HS5: Existuje rozdil v mife symptomi IGD

mezi sledovanymi skupinami hracu dle zanru.

Nejvyssi miru symptomi IGD vykazovali hraci herniho zdnru MOBA, kteti dosahli

prumérné hodnoty hrubého skéru 19,61, smérodatna odchylka se rovnala hodnoté 6,26.

vwr

hodnota hrubého skéru byla 15,82 s hodnotou smérodatné odchylky 5,02. Piehled hrubého
skoru IGD dle jednotlivych hernich zanrt zachycuje graf 1.

Graf 1: Hruby skor |GD dle hernich zanri
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8.4. Depresivita

Nejdiive se zaméfime na zakladni charakteristiky vyzkumného souboru v kontextu
depresivity a zaméfime se na ovéfeni hypotéz H6 a H7. Vybrané hodnoty depresivity jsou
uvedeny v tabulce 6.
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Tab. 6: Vybrané hodnoty depresivity

Skupina Pocet Primér Median Sm. odch. Minimum | Maximum
Zeny 332 34,83 34 11,47 20 74
Muzi 1372 30,85 28 9,68 20 69
Jiné 10 49,40 49,5 16,38 25 74

Cely soubor 1714 31,73 29 10,30 20 74

Pro ovéfeni hypotézy H6 byl pouzit Kruskal-Wallisiiv test, protoze data
nevykazovala normalni rozdé€leni. Mezi skupinami byl nalezen statisticky vyznamny rozdil
v mife depresivity H (13, 1708) = 25,1; p <0,05. Na zaklad¢ tohoto vysledku piijimame
hypotézu H6: EXistuje rozdil v mife depresivity mezi sledovanymi skupinami hraca dle
zanrq.

Nejvyssi miru depresivity vykazovali hraci herniho Zanru sandbox her, kteti dosahli
pramérné hodnoty hrubého skéru 33,82, smérodatna odchylka se rovna hodnoté 9,77. Oproti

hrubého skéru byla 29,46 s hodnotou smérodatné odchylky 9,69. Prehled hrubého skoru

depresivity dle jednotlivych hernich zanra zachycuje graf 2.

Graf 2: Hruby skor depresivity dle hernich Zanri
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Pro ovéteni hypotézy H7 byl pouzit Spearmantv korela¢ni koeficient, protoze data
nevykazovala normalni rozdéleni. Mezi depresivitou a mirou symptomi IGD jsme
pozorovali stiedné silny, statisticky vyznamny vztah v kladném sméru r = 0,47; p <0,05. Na
zakladé tohoto Existuje souvislost mezi

vysledku pfijimame hypotézu H7:

mirou depresivity a mirou symptomu IGD.

8.5. Resilience

V této kapitole se zaméfime na zakladni charakteristiky vyzkumného souboru v kontextu
resilience a také na ovéfeni hypotéz H8 a H9. Vybrané hodnoty resilience jsou uvedeny

v tabulce 7.

Tab. 7: Vybrané hodnoty resilience

Skupina Pocet Primér Median Sm. odch. Minimum | Maximum
2eny 331 65,94 67 11,17 29 85
Muzi 1364 66,56 68 10,17 31 85
Jiné 10 61,00 60 12,51 39 79

Cely soubor 1705 66,40 68 10,40 29 85

Pro ovéteni hypotézy H8 byl pouzit Kruskal-Wallistiv test, protoze data
nevykazovala normalni rozd€leni. Mezi skupinami byl nalezen statisticky vyznamny rozdil
v mife resilience H (13, 1699) = 24,44; p <0,05. Na zadklad¢ tohoto vysledku pfijimame

hypotézu H8: Existuje rozdil v mife resilience mezi sledovanymi skupinami hra¢t dle zanra.

Nejvy$si miru resilience vykazovali hraci herniho zanru battle royale, ktefi dosahli
primérné hodnoty hrubého skoru 69,16, smérodatna odchylka se rovna hodnoté 9,75. Oproti
tomu nejniz$i mird resilience vykazovali hra¢i sandbox her, jejichz praimérnd hodnota
hrubého skoru byla 63,11 s hodnotou smérodatné odchylky 10,31. Piehled hrubého skoru

resilience dle jednotlivych hernich Zanr zachycuje graf 3.
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Graf 3: Hruby skor resilience dle hernich zdanrii
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Pro ovéfeni hypotézy H9 byl pouzit Spearmaniv korelac¢ni koeficient, protoze data
nevykazovala normalni rozdéleni. Mezi resilienci a mirou symptomt IGD jsme pozorovali
sttedné silny, statisticky vyznamny vztah v zaporném sméru r = -0,33; p <0,05. Na zaklad¢
tohoto vysledku pfijimame hypotézu H9: Existuje souvislost mezi urovni resilience a mirou

symptomu IGD.

8.6. BMI

V této kapitole se zaméfime na zakladni charakteristiky vyzkumného souboru v kontextu

BMI a také na ovéteni hypotézy H10. Vybrané hodnoty BMI jsou uvedeny v tabulce 8.

Tab. 8: Vybrané hodnoty BMI

Skupina Pocet Primér Median Sm. odch. Minimum Maximum
Zeny 292 24,63 23,37 5,73 16,02 50,71
Muzi 1315 26,61 25,88 5,32 15,44 67,28
Jiné 9 26,13 27,06 4,80 18,17 35,08

Cely soubor 1616 26,25 25,47 5,45 15,44 67,28

Pro ovéteni hypotézy H10 byl pouzit Kruskal-Wallistiv test, protoze data

nevykazovala normalni rozdéleni. Mezi skupinami byl nalezen statisticky vyznamny rozdil
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vV hodnotach BMI H (13, 1617) = 23,21; p <0,05. Na zéklad¢ tohoto vysledku piijimame

hypotézu H10: Existuje rozdil v BMI mezi sledovanymi skupinami hract dle zanra.

Nejvyssi hodnotu BMI méli hraci logickych a oddechovych her, kteti doséahli
BMI méli hraci herniho zanru MOBA, jejichZ primérna hodnota hrubého skoéru byla 25,04
s hodnotou smérodatné odchylky 5,37. Pfehled hodnot BMI dle jednotlivych hernich zanra
zachycuje graf 4.

Graf 4: Hodnoty BMI dle hernich Zdnru

BMI dle hernich Zanrd
31
30 f
29 +
28 T
_ 2T
2
26
25t
24 |
23t 1
2 L, 4 A% S S &9 S
/A
YL ‘Fcc-o/_ 6% D 42964_ %, Qs N 2, 43.%,6 'Oo% %, 6}%‘ b,
%, % 5. A 7 4, % o, D, w9
2 %, s D #y O. ¥ B
® S 2 %,
CN S
S e
;-9‘6 00‘6
),
2 %,
Herni Zanry

44



8.7. Strué¢ny prehled vysledkii ovéreni platnosti
statistickych hypotéz

Celkem jsme formulovali 10 hypotéz, pticemz 9 hypotéz jsme pfijali a 1 zamitli.
Prijimame hypotézu H1: Existuje souvislost mezi mirou symptomt IGD a vékem.
Zamitame hypotézu H2: Existuje rozdil v mife symptoma IGD mezi muzi a Zenami.

Pfijimame hypotézu H3: Existuje souvislost mezi mirou symptomit IGD a primérnou

dobou hrani v pracovnich dnech.

Prijimame hypotézu H4: Existuje souvislost mezi mirou symptomit IGD a primérnou

dobou hrani ve dnech volna.

Pfijimame hypotézu H5: Existuje rozdil v mife symptomt IGD mezi sledovanymi
skupinami hracu dle zanru.

Prijimame hypotézu H6: Existuje rozdil v mife depresivity mezi sledovanymi skupinami
hraci dle zanra.

Pfijimame hypotézu H7: Existuje souvislost mezi mirou depresivity a mirou symptomu
IGD.

Prijimame hypotézu H8: Existuje rozdil v mifte resilience mezi sledovanymi skupinami
hracu dle zanra.

Pfijimame hypotézu H9: Existuje souvislost mezi Grovni resilience a mirou symptomu IGD.

Prijimame hypotézu H10: Existuje rozdil v BMI mezi sledovanymi skupinami hraca dle

zanru.
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9 DISKUZE

Tento vyzkumny projekt si kladl za cil zmapovat vyskyt zavislosti u naseho vyzkumného
souboru, ktery tvotili dospéli jedinci ve véku od 18 do 50 let. Byly analyzovany vztahy mezi
osobnostnimi charakteristikami (depresivitou, resilienci a BMI), sociodemografickymi udaji

(ve€k, pohlavi) a hernimi zanry.
Zavislost

Na zéklad¢ pouziti metody IGDS9-SF (Pontes & Griffiths, 2015) jsme v nasem vzorku 1694
¢eskych dospélych jedinct ve véku 18-50 let zjistili prevalenci zavislosti na hrani digitalnich
her 0,3 %, z ¢ehoz 40 % tvotily Zeny a 60 % muzi. Kim et al. (2016) uvadi prevalenci
zavislosti na hrani digitalnich her na vzorku 3041 dospélych jedincti, z 8 svétovych zemi
(napt. Korea, Mad’arsko, Velka Britanie), ve véku 20-49 let 13,8 %, pti¢emz 40 % piipada
tvoii zeny a 60 % tvoii muzi. Na prvni pohled vidime vyrazny nepomér v hodnotach
prevalence zavislosti, ktery mize byt zplsoben tim, Ze nas§ vzorek nebyl reprezentativni.
Primé&mé hodnoty hrubého skéru mezi pohlavimi se statisticky signifikantné nelisi (p
<0,05), mezi zenami a muzi je rozdil pouhych 0,05 bodu. Vyraznéjsi rozdil je
v dosahovanych maximech, maximum u Zen bylo 38 bodi, u muza 45 bodt. Nas vyzkum se
zaméfuje predevSim na srovnani hernich Zanrt. Predpoklad, Ze 1idé se v mite symptomi IGD
mezi jednotlivymi hernimi zanry lisi (p <0,05), se ukazal jako spravny. Z dat mizeme
vypozorovat, ze nejvys$i miru symptomit IGD vykazovali hrac¢i herniho Zanru MOBA,
pficemz vyrazné prevySovali vSechny ostatni herni Zanry. Sucha et al. (2018) uvadi ve své
knize n¢kolik kritérii, které riziko zavislost na hrani digitalnich her zvysuji, jedna se
napiiklad o propracovany systém odmény, kdy hra¢ postupné ziskava lepsi a lepsi odmény,
nebo snadnou dostupnost herniho svéta, na ktery se hra¢i mohou piipojit 24 hodin denng,
s ¢imz je spojena jakasi nekonecnost hry. Tyto rizikové faktory spole¢né s propracovanym
systémem trestll podavaji vysvétleni, pro€ se hraci herniho zanru MOBA umistili na prvni
pozici. Naopak nejniz§i miru symptomt IGD vykazovali hraci adventur, coz mize byt
spojeno s tim, ze mezi protektivni faktory hrani digitalnich her patii konecnost hry, tedy
konec dé&jové linky a nizka zavislost na ostatnich hracich (Sucha et al., 2018). Dale jsme
predpokladali souvislost mezi mirou depresivity a mirou symptoma IGD. Vychazeli jsme

z vyzkumu Brunborg et al. (2014), ktery potvrdil, ze zavislost na videohrach je spojena
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S vyssi mirou depresivity. To se potvrdilo i v nasem vyzkumu, nalezli jsme stfedn¢ silny
efekt (r = 0,47; p <0,05). Také jsme ptedpokladali, Ze mira resilience souvisi s mirou
zavislosti na hrani digitalnich her, méfenou dotaznikem IGDS9-SF (Pontes & Griffiths,
2015). Podobny vyzkum realizoval Yen et al. (2019), ktery dosSel k zavéru, ze resilience a
IGD jsou spolu uzce spojeny. Lin et al. (2021) pak uvadi, Ze jedinci s IGD maji nizsi
resilienci a obecné se hlife vyrovnavaji se zaté¢zovymi situacemi. Po provedeni statistického
testu jsme dosli k zavéru, Ze mira resilience negativné koreluje s mirou symptoma IGD,
nalezli jsme stiedné silny efekt (r = -0,33; p <0,05). Souvislost jsme nalezli i mezi mirou
symptomi IGD a vékem, jednalo se o slaby efekt v zaporném sméru (r= -0,26; p <0,05).
Statisticky vyznamny rozdil v mife symptomt IGD mezi pohlavimi nalezen nebyl (p = 0,85).
V Ceské republice rozdil v mite symptomi GD mezi pohlavimi ovéfovala Klimova (2021),
ktera statisticky vyznamny rozdil taktéZ nenalezla. Ze zahrani¢nich vyzkumu uvadime napf.
vyzkum Wartberga et al. (2017) v Némecku, ktery statisticky vyznamny rozdil v mife
symptomua IGD mezi pohlavimi nalezl, nebo vyzkum Riedla et al. (2016), ktery statisticky
vyznamny rozdil v mife symptomil mezi pohlavimi nalezl taktéz. Pfedposledni hypotéza se
zabyvala vztahem mezi mirou symptomu IGD a primérnou denni dobou hrani v pracovnich
dnech. Piedpokladana souvislost se projevila stfedné silnym efektem, kdy vyssi primérna
denni doba hrani v pracovnich dnech je spojena s vyssi mirou vyskytu projevi IGD (r =
0,33; p <0,05). Stiedné silny efekt byl nalezen i ve vztahu mezi mirou symptomi IGD a
prumérnou dobou hrani o vikendu (r = 0,35; p <0,05). Hellstrom et al. (2015) ovsem dodava,
ze krom¢ Casu je dualezité vzit v potaz i to, zda hra¢ hraje pro zabavu nebo zda ma hrani

socialni motiv.
Depresivita

Pii vyhodnocovani dat jsme zjistili, Ze Zeny v naSem souboru obecné skorovaly vysSe
Vv dotazniku SDDSS, pti¢emz jejich primérny skor byl 34,83 a muzsky primérny skor byl
30,85. Stézejnim zjisténim u depresivity bylo, Ze existuje statisticky vyznamny rozdil v mife
depresivity mezi sledovanymi skupinami hracua dle jednotlivych zanrd (H = 25,1; p <0,05).
Nejvice depresivni byli hraci sandbox her a simulatorti zivota a povolani, coz je v celku
prekvapivé. Vychazeli jsme totiz z vyzkumu Tortolera et al. (2014), ktery poukazuje na to,
7e hraci nasilnych her vykazuji vys$si miru depresivnich symptomt. Z toho jsme usuzovali,
ze sandbox hry (Minecraft, Space Engineers), které jsou vétSinou od nésili oprosténé,
nebudou na skale depresivity Dolejs, Skopal, Sucha (Dolejs et al., 2018) dosahovat tak

vysokych hodnot. Piekvapenim byl i druhy, s depresivitou nejcastéji spojovany herni Zanr,
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tedy simulatory zivota a povolani. Opét jsme vychazeli z vySe uvedeného predpokladu, Ze
hraci nenasilnych her nebudou skérovat na skale SDDSS (Dolejs et al., 2018) vyse nez hraci

hernich zanri, které se poji s nasilim. Naopak nejméné depresivni byli hraci zadvodnich her.
Resilience

Podobné jako u depresivity, i zde dosédhli muzi vyssi primérné hodnoty 66,56 oproti zenam,
které mély pramérny skor 65,94. Oproti depresivité¢ je zde ale vyrazné¢ mensi rozdil
v prumeérné hodnoté. Hlavni hypotéza zabyvajici se vztahem resilience a hernich Zanrt, byla
pfijata. V nasem vyzkumu se tedy prokazalo, Ze eXistuje statisticky vyznamny rozdil v
mife resilience mezi sledovanymi skupinami hracu dle zanrtu (H= 24,44; p <0,05). Nejvice
resilientni byli v naSem vyzkumu hrac¢i herniho zanru battle royale, coz je velmi zajimavé,
protoze tento herni zanr cili na samostatnost, vynalézavost a pokud chce hra¢ vyhrat, musi
se stat poslednim pfeziv§im, tedy musi porazit vS§echny ostatni soupeie (Choy & Kim, 2018).
Naopak nejméné resilientni byli hraci sandbox her. Balnaves (2021) uvadi, ze nékteré hry
z zanru sandbox her (napf. Minecraft), mohou byt vyuzity ke zvySovani miry resilience,

pficemz souvislost s timto pfedpokladem se v naSem vyzkumu neprojevila.
BMI

Primérna hodnota BMI u muzt byla 26,61 a u zen 24,63. Obecné je velmi tézké srovnavat
BMI muzi a Zen, a to pfedevsim kvili odlisné télesné konstituci. Radi bychom zde ale
poukézali na to, ze idealni hodnota BMI je v rozmezi 18,5-25, pfi¢emz v naSem piipad¢ se
pruméry obou pohlavi pohybuji kolem horni hranice. StéZejni hypotéza v oblasti BMI se
zabyvala tim, zda existuje rozdil v BMI mezi sledovanymi skupinami hract dle zanra. Tuto
hypotézu jsme na zaklad¢ vysledku statistického testu pfijali, nd§ ptedpoklad se tedy
potvrdil.

Priumérny ¢as straveny hranim digitalnich her

cvwr

herniho €asu, coz se nam potvrdilo. Muzi méli primérny €as straveny hranim digitalnich her
Vv pracovnich dnech 2,83 hodiny, zeny mély primérny herni Cas 2,56, tedy jen nepatrné nizsi.
Oproti tomu ve dnech volna méli muzi primérny herni ¢as 5,00 hodin a zeny 4,47 hodin.
Z dat mizeme vypozorovat, Ze muzi travi hranim digitalnich her vice ¢asu nez Zeny, coz ve

svém vyzkumu zminuje i Terlecki et al. (2011).
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Preference hernich Zanru

Ukazalo se, ze zeny 1 muzi volili své nejoblibenéjsi herni Zanry velmi podobné. U muzi se
stal nejoblibenéjSim herni Zanr sttileni, poté nasledoval herni Zanr RPG a na tfetim mist¢ se
umistil zanr MMORPG. Naopak nejméné oblibenymi se staly logické a oddechové hry. U
zen zvitézil herni zdnr MMORPG, nésledoval zanr RPG a simulace zivota a povolani. Na
posledni pozici u zen skoncily sportovni hry. Nase vysledky jsou v souladu s vyzkumem
Phan et al. (2012), ktery uvadi, ze muzi Castéji hraji nasilné hry, jako jsou napiiklad RPG
nebo sttileni, zatimco Zzeny hraji jak nésilné (RPG) tak i nendsilné hry (simulatory a socialni
hry).

Limity prace, moZnosti dalSich vyzkumii a prakticky pfinos prace

Jednim z limith naSi préace je to, Zze nami nalezené vysledky nelze zobeciiovat na celou
¢eskou populaci hrac¢l, a to ztoho divodu, Ze respondenti byli do vyzkumu ziskavani
samovybérem. Pro mozné zobecnéni vysledki doporucujeme pouzit pravdépodobnostni
vybér, avSak je potieba zajistit, aby byly dostate¢né zastoupeny kategorie pro jednotlivé
zanry.

Dale ptedkladdme nckolik mozZnosti pro budouci vyzkumy. Velmi nas zaujal
vyzkum, ktery provedl Lemola et al. (2011), ktery se zabyval vlivem cirkadianniho rytmu
na hrace. Pti¢emz tvrdi, Ze Cas, ve kterém hrac hraje, na néj pisobi vice nez Cas, ktery u hry
stravi. Doporucujeme se v dalSich vyzkumech zaméfit i na pozitivni aspekty hrani digitalnich
her, a to ptedevsim z toho dtivodu, ze hraci se pomérn¢ ostie vymezuji proti otazkam, které
jsou spojeny s negativnimi aspekty hrani. Mtize to byt dano tim, ze vyzkumnici se zajimaji
pfedevS§im o negativni dopady hrani digitdlnich her, ale pfehlizeji moZnost, Ze hrani
digitalnich her muze mit i dopady pozitivni (Tichon & Torniqvist, 2016). Proto
vyzkumnikiim doporucujeme, zaméfit se napf. na resilienci a mechanismy zvladani zatéze u
hract, protoze jak jsme psali vySe, pozitivni aspekty hrani digitalnich her mohou byt ¢asto

piehlizeny.
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10 ZAVER

Cilem této prace bylo prozkoumat vztah mezi zavislosti, depresivitou, resilienci, BMI, asem
stravenym hrani digitalnich her, pohlavim a vékem v kontextu rozdilnych hernich zanrt. U
zkoumanych hernich zanrii jsme nalezli statisticky vyznamny rozdil v mife symptomii IGD,
mife depresivity, mife resilience a BMI. Objasnili jsme vztah mezi mirou depresivity a mirou
symptomt IGD, mezi trovni resilience a mirou symptomi IGD, mezi vékem a mirou
symptomil IGD, mezi primérnou dobou hrani v pracovnich dnech a mirou symptomt IGD
a Vv neposledni fadé i vtah mezi primérnou dobou hrani ve dnech volna a mirou symptomu
IGD. Naopak nebyl prokazan rozdil v mife symptomt IGD mezi pohlavimi. Na zakladé
nalezenych vysledki jsme z deseti ndmi stanovenych hypotéz, devét ptijali a jednu zamitli.
Vycet jednotlivych hypotéz je prezentovan v kapitole 8.7. Stru¢ny piehled vysledkt ovéreni
platnosti statistickych hypotéz. Zjistili jsme prevalenci zavislosti na hrani digitalnich her u
naseho vyzkumného souboru, ktery se sklada z dospélych jedinci ve véku 18-50 let.
Nalezena prevalence je 0,3 %. Byla piedlozena preference hernich Zzanri mezi muzi a
zenami. Poukazali jsme na zji$téni, ze muzi hraji ve vSednich dnech v priméru 2,83 hodin,
zatimco zeny hraji ve vSednich dnech v priméru 2,56 hodin. Ve dnech volna hraji muzi
v praméru 5,00 hodin a zeny v praméru 4,47 hodin. Plati, Ze muzi a Zzeny hraji ve dnech
volna déle nez ve vSednich dnech. Pfinesli jsme také srovnani prumérnych hodnot
jednotlivych skupin dle hernich zanra v mife zavislosti, depresivity, resilience a BMI. Mimo
vyse uvedené jsme si kladli za cil motivovat dalsi vyzkumniky k zaméteni se 1 na pozitivni

aspekty hrani digitalnich her.
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SOUHRN

Cilem této prace bylo prozkoumat vztahy mezi zavislosti na hrani digitalnich her,
osobnostnimi charakteristikami (depresivitou, resilienci, BMI), sociodemografickymi tda;ji
(vekem, pohlavim), primérnym ¢asem stravenym hranim digitalnich her a hernimi zanry.
Dalsim cilem bylo zmapovat vyskyt zévislosti v naSem vyzkumném souboru. Prace je
rozdélena na teoretickou a vyzkumnou ¢ést, pficemz se nejprve zaméfime na teoretické

ukotveni a na ptredchozi vyzkumy.

Do nasi prace zahrnujeme herni Zanry, jejichz déleni jsme pievzali z Dotazniku typu
her 02 (Sucha et al., 2020). Herni ¢as zkouméame ze dvou hledisek, vénujeme se jak Casu
stravenému hranim digitdlnich her ve vSednich dnech, tak i Casu stradvenému hranim
digitalnich her ve dnech volna. Stejné€ jako v naSem vyzkumu si herni ¢as rozdélil 1 Hellstrom
et al. (2015), ktery zkoumal, zda ma hrani ve v§edni dny jiné nezadouci projevy oproti hrani

o vikendu.

Zavislost na hrani internetovych her miizeme definovat jako vzor chovani, pii kterém
dochazi k vyuzivani internetu ve spojeni s nezdravou touhou, které vede k funkénimu
naruSeni nebo poskozeni. Zminéné projevy doprovazeji psychosocidlni a funkéni poruchy,
které se nevztahuji k zddné jiné poruse (Kuss & Pontes, 2019). Problémové hrani digitalnich
her se zacalo vyraznéji projevovat s ptilivem vypocetni techniky mezi populaci. V nasi praci
vychazime z Diagnostického a statistického manualu dusevnich poruch (DSM-5) (Americka
psychiatricka asociace, 2015), ve které je porucha hrani internetovych her vedena pod
ozna¢enim Internet Gaming Disorder, zkracené IGD (Kuss et al., 2020). Touto
problematikou se v Ceské republice zabyvala naptiklad Such4 et al. (2019), ktera mapovala

miru rizikového hrani u adolescentu.

Depresivitu chapeme v nasem vyzkumu jako tendenci k depresivnimu ladéni, které
se projevuje smutkem, skleslou naladou nebo pocity beznadéje. Vychazime z predpokladu,
Ze lidé se v mife depresivity mohou lisit (Dolejs et al., 2018). Depresivitou ve spojeni
S hranim digitalnich her se pfed nami zabyval napiiklad Tortolero et al. (2014), ktery
ovetoval vztah mezi hranim nésilnych digitalnich her a depresi u preadolescentli. Nebo
Lemola et al. (2011), ktery se zabyval hranim videoher u adolescenti v no¢nich hodinach a

jeho souvislosti s vyskytem deprese.

Pojmem resilience oznacujeme odolnost nebo také pruznou, -elastickou a

houZevnatou nezlomnost ¢i nezdolnost, kterd ma blahodarny vliv na Zivotni sily (Kebza &
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Solcova, 2008). Né&kteti odbornici by s timto vyrokem nesouhlasili, aviak vétsinové panuje
shoda ve tvrzeni, ze resilience je vicerozmérny jev, ktery 1ze charakterizovat jako komplexni
dispozici, ktera ¢lovéku umoznuje rozvijet dovednosti v podminkach neptiznivych pro zivot
(Gordon, 1995; Gordon & Coscarelli, 1996). Resilienci ve spojitosti s IGD se zabyvali Yen
et al. (2019), pticemz uvadi, ze nizka resilience je spojena s vyskytem IGD. Podobny
vyzkum provedli i Lin et al. (2021), ktefi pfichazi se zjisténim, ze stres ¢i deprese mohou
byt jak disledkem IGD, tak i jeho spoustééem, proto je dle autorti velmi obtizné zkoumat

tlumivy efekt resilience na IGD.

Indexem télesné hmotnosti rozumime vztah mezi télesnou hmotnosti a télesnou
vyskou. Index vypocitame jako podil télesné vahy v kilogramech a vysky v metrech

umocnéné na druhou (Sopher et al., 2005).

Vyzkumny cil se zabyva analyzou vztahi mezi zavislosti na hrani digitalnich her,
resilienci, depresivitou, BMI, pohlavim, vékem a hernimi zanry. Déle se zaméfujeme na
pramérny ¢as straveny hranim digitalnich her v pracovnich dnech a ve dnech volna.
Zabyvame se také prevalenci zavislosti na hrani digitdlnich her v naSem vyzkumném
souboru. Mimo vys$e uvedené se soustiedime i na pohlavi a vék, pti¢emz do naseho souboru
zatazujeme pouze dospélé jedince ve véku od 18 do 50 let. Na zakladé nami vytyCenych cilt
vyzkumu jsme formulovali deset hypotéz, které se tykaji zavislosti, osobnostnich

charakteristik, ¢asu straveného hranim, hernich zanri a sociodemografickych udaju.

Ve vyzkumu jsme vyuzili kvantitativniho pfistupu, nepravdépodobnostniho vybéru
V podobé samovybéru, metodou ziskavani dat byl dotaznik, ktery byl realizovan online
formou. Pro zmapovani projevii zavislosti byl zvolen dotaznik IGDS9-SF (Pontes &
Griffiths, 2015). Depresivita byla zkoumana metodou SDDSS (Dolejs et al., 2018).
Resilienci jsme zkoumali pomoci metody ARM-R (Resilience Research Centre, 2018). BMI
jsme zjiStovali na zdkladé otazek ,,Jaka je Vase vaha? (kg)“ a ,,Jakd je VaSe vyska? (cm)*,
ze kterych jsme vypocitali vysledny index. Primérnou denni dobu hrani jsme ziskali na
zaklad¢ otazky ,,Kolik hodin denné primérné hrajete pocitacové hry v pracovnich dnech?*
a ,,Kolik hodin denné€ primérné hrajete pocitatové hry ve dnech volna?*“. Posledni vyuZitou

metodou byl Dotaznik typu her 02 (Sucha et al., 2020), ktery obsahuje vycet hernich zanra.

V ramci CiSténi dat byla u chybéjicich polozek provedena regresni imputace,
zbyvajici data byla prevedena do ¢iselné podoby a nasledné vlozena do programu Statistica

13.4. Hypotézy H5, H6, H8, H10 jsme ovétovali pomoci Kruskal-Wallisova testu. Hypotézy

52



H1, H3, H4, H7 a H9 jsme ovétovali pomoci Spearmanova korela¢niho koeficientu. Pro

ovéieni hypotézy H2 jsme pouzili Manntiv-Whitneytiv U-test.

V naSem vzorku, ktery ¢ital 1694 dospélych jedinct ve véku 18-25 let jsme zjistili
prevalenci zavislosti na hrani digitalnich her 0,3 % z toho 40 % tvofily Zeny a 60 % tvofili
muzi. Nase vysledky se, co se tyka prevalence, vyrazné lisi od vyzkumu Kim et al. (2016),
kteti uvadégji prevalenci 13,8 % na vzorku 3041 dospélych ve véku 20-49 let z 8 svétovych
zemi (napf. Korea, Mad’arsko, Velka Britanie). V poméru prevalence zavislosti na hrani
digitalnich her mezi pohlavimi se ovSem shodujeme. Pfi ovéfovani existence rozdilu v mife
depresivity mezi sledovanymi skupinami hraci dle zanrt byl nalezen statisticky vyznamny
rozdil v mife depresivity (p <0,05). Statisticky vyznamny rozdil (p <0,05), byl nalezen i
Vv piipad¢ ovétovani existence rozdilu mezi mirou resilience mezi sledovanymi skupinami
dle zanrt, mirou symptomi IGD mezi sledovanymi skupinami hracu dle zanrt a v BMI mezi
sledovanymi skupinami hract dle zanr. Nalezli jsme statisticky vyznamnou souvislost mezi
mirou depresivity a mirou symptomtt IGD, objevili jsme stfedné silny vztah v kladném
sméru r = 0,47 (p <0,05), ktery v naS§em souboru poukazuje na to, ze s rostouci mirou
depresivity roste i mira symptomui IGD. Nalezli jsme statisticky vyznamnou souvislost mezi
urovni resilience a mirou symptomu IGD, jednalo se o stfedné silny vztah v zaporném sméru
r = -0,33 (p <0,05), v kontextu naseho souboru s rostouci trovni resilience klesd mira
symptomil IGD. Pfi ovéfovani hypotézy H1 jsme nalezli statisticky vyznamnou souvislost
mezi mirou symptomut IGD a v€kem, pozorovali jsme slaby vztah v zaporném sméru r = -
0,26 (p <0,05), z ¢ehoz v naSem souboru plyne, Ze ¢im jsou hra¢i mladsi, tim vyS$$i mira
symptoml je u nich patrna. Hypotézu H2, tedy piedpoklad, Ze existuje statisticky vyznamny
rozdil v mife symptomi IGD mezi pohlavim, jsme zamitli. Nalezli jsme statisticky
vyznamnou souvislost mezi mirou symptoma IGD a priimérnou dobou hrani v pracovnich
dnech, pozorovali jsme stfedné silny efekt v kladném sméru r = 0,33 (p <0,05), z ¢ehoz
Vv nasem souboru plyne, Ze s narlistajicim ¢asem hrani digitalnich her ve vSedni dny roste
mira symptomt IGD. Pfi ovéfovani hypotézy H4 jsme nalezli statisticky vyznamnou
souvislost mezi mirou symptomu IGD a primérnou dobou hrani ve dnech volna, pozorovali
jsme stfedné silny efekt v kladném sméru r = 0,35 (p <0,05), v naSem souboru je tedy
S nartistajicim ¢asem stravenym hranim digitalnich her ve dnech volna spojen nariist miry

symptomu IGD.

Jsme si veédomi limitl, které nase prace ma. Nejpodstatn€jsim znich je

pravdépodobné fakt, Ze nas vyzkum byl realizovan pomoci nepravdépodobnostni metody
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vybéru, coz znamena, ze vysledky nemizeme zobectiovat na celou populaci. Je proto
otazkou, jaké vysledky by vyzkumnik naméfil na reprezentativnim vzorku. I pies tyto limity
naSe prace rozSifuje poznatky V oblasti zavislosti na hrani digitalnich her, osobnostnich
charakteristik, sociodemografickych udaji a herniho Casu. NaSe prace se také muze stat

zdrojem novych poznatkl a impulzem pro dalsi vyzkumy v této oblasti.
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Priloha 1: Abstrakt bakalafské prace v ¢eském jazyce
ABSTRAKT BAKALARSKE DIPLOMOVE PRACE

Nazev prace: Vybrané osobnostni charakteristiky hract digitalnich her a jejich souvislost

s hernimi Zanry.

Autor prace: Radek Mladek

Vedouci prace: Mgr. Jaroslava Sucha, Ph.D.
Pocet stran a znaku: 51, 90 772

Pocet priloh: 3

Pocet titulG pouzité literatury: 85
Abstrakt:

V této praci jme si kladli za cil prozkoumat vztahy mezi zavislosti na hrani digitalnich her,
depresivitou, resilienci, sociodemografickymi udaji, Casem stravenym hranim digitalnich
her a hernimi zanry. Teoretickd Céast prace kopirovala vyse zminéna témata. Pro tento
vyzkum jsme zvolili kvantitativni pfistup, data byla sbirdna samovybérem za pouziti online
dotazniku. Platnost hypotéz jsme ové&fovali na souboru dospélych jedincti ve véku 18-50 let.
Prevalence zavislosti na hrani digitalnich her u naseho vyzkumného souboru byla 0,3 %,
z ¢ehoz bylo 60 % muzu a 40 % zen. Na zaklad¢ vysledku statistickych testd jsme zjistili,
Ze existuje statisticky vyznamny rozdil (p <0,05) v mife symptomut IGD, mife depresivity a
mife resilience mezi sledovanymi skupinami hrac¢t dle Zzanru. Nalezli jsme statisticky
vyznamny rozdil (p <0,05) v BMI mezi sledovanymi skupinami hrac¢u dle zanru. Nalezli
jsme statisticky vyznamnou souvislost (p <0,05) mezi mirou depresivity a mirou symptomil
IGD, mezi Grovni resilience a mirou symptomu IGD, mezi mirou symptomt IGD a vékem,
mezi mirou symptomu IGD a priimérnou dobou hrani v pracovnich dnech a ve dnech volna.

Statisticky vyznamny rozdil v mife symptomt IGD mezi pohlavimi nalezen nebyl (p = 0,85).

Klic¢ova slova: zavislost na hrani digitalnich her, depresivita, resilience, BMI, herni Zanry,

digitalni hry



Piiloha 2: Abstrakt bakalatské prace v anglickém jazyce
ABSTRACT OF THESIS

Title: Selected personality characteristics of digital game players and their connection with

game genres.

Author: Radek Mladek

Supervisor: Mgr. Jaroslava Sucha, Ph. D.
Number of pages and characters: 51, 90 772
Number of appendices: 3

Number of references: 85

Abstract:

The aim of this thesis was to explore the relationships between gaming disorder, depression,
resilience, socio-demographic data, time spent playing digital games, and game genres. The
theoretical part of the work copied the above topics. The research part was carried out by
quantitative approach, data were collected by self-selection using an online questionnaire.
We tested the validity of the hypotheses on a group of adults aged 18-50 years. The
prevalence of gaming disorder in our research group was 0.3%, of which 60% were men and
40% were women. Based on the results of statistical tests, we claim that there is a significant
difference (p <0.05) in the degree of IGD symptoms, the degree of depression, and the degree
of resilience between the observed groups of players by genre. We also found a significant
difference (p <0.05) in BMI between the observed groups of players by genre. We found a
significant relationship (p <0.05) between the degree of depression and the degree of IGD
symptoms, between the degree of resilience and the degree of IGD symptoms, between the
degree of IGD symptoms and age, between the degree of IGD symptoms and average playing
time on weekdays and days off. We have not found a significant difference in the degree of
IGD symptoms between the sexes (p = 0,85).

Key words: gaming disorder, depression, resilience, BMI, game genres, digital games



P¥iloha 3: Uvodni strana dotazniku

Hrani digitalnich her a jeho souvislost s
vybranymi osobnostnimi
charakteristikami

Dobry den, tento vyzkum se zaméfuje na Vas vztah k hrani digitalnich her, Vami preferované
herni Zanry a také na vybrané osobnostni charakteristiky. Dotaznik je uréeny pro dospélé od
18 let.

Digitalnimi hrami jsou v tomto vyzkumu mysleny viechny elektronické hry, které je mozné
hrét prostifednictvim riznych zobrazovacich zafizeni, mezi néz patii pocita¢, mobilni telefon,
tablet, herni konzole a dalsi.

Do dotazniku nepiste nikam své jméno ani zadné dalsi informace, které by Vas mohly
individudlné identifikovat. Dotaznik je anonymni. Vase odpovédi jsou povazovany za dlvérné
a Vase Ucast ve vyzkumné studii je dobrovolna. Veskeré nakladani s daty bude v souladu s
GDPR. VypInénim a odeslanim dotazniku souhlasite se zpracovanim Vasich osobnich udaju.

Vysledky vyzkumu budou anonymné prezentovany v bakalafské praci a v odborném ¢lanku.

Pri vyplfiovani dotazniku budte prosim upfimni a dikladni. Vyplnéni dotazniku Vam zabere
pfiblizné 20 minut.

Piedem velice dékujeme za Vas &as.

Radek Mladek, pod vedenim Mgr. Jaroslavy Suché, Ph.D.

V pfipadé otazek ¢i nejasnosti nds mizete kontaktovat na e-mailu: radekmladek]@email.cz



