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1. UVOD

1. UVOD

Razvoj informacijskih i komunikacijskih tehnologija ucinio je internet dostupnim
gotovo u svakom kutku svijeta i to, ne samo putem racunala, ve¢ i putem mobilnih telefona pa
je pristupanje internetu preko pametnih telefona postala svakodnevna aktivnost u modernom
drustvu. Sve veca ovisnost o internetu i pametnim telefonima u obavljanju aktivnosti
podrazumijeva visoku razinu informatiCke pismenosti i donosi mnoge prednosti poput
jednostavnog pristupa obrazovnim materijalima i slicno, ali takoder i nedostatke poput

ovisnosti o pametnim telefonima i nomofobije.

Nomofobija je relativno novi pojam u psihologiji, a odnosi se na strah od nedostupnosti ili
gubitka mobilnog telefona te nemoguénosti pristupa internetu. Adolescenti sve vise svog
skupina za razvoj rizika ovisnosti o mobilnim telefonima i1 nomofobije. Vaznost proucavanja
ovog problema uvida i znanstvena zajednica, uvazavajuéi pritom nuznost koristenja racunala i
pametnih telefona u obrazovnom procesu, provodenju slobodnog vremena i drugim

svakodnevnim aktivnostima adolescenata.

Nomofobija se dovodi u vezu s poremecajima iz podrucja anksioznosti, depresije i stresa, a cilj
ovog rada je, pregledom stru¢ne i znanstvene literature i objavljenih studija te provedbom
ankete, procijeniti ucestalost razvoja stresa, anksioznosti i depresije uslijed straha od

nedostupnosti ili nemoguénosti komunikacije putem pametnog telefona.
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1.1. Pojam i prediktori nomofobije u adolescenata

U skladu s tehnoloskim razvojem, uporaba mobilnih telefona pruza brojne pogodnosti
poput socijalne ukljucenosti i osjecaja sigurnosti. Skupina autora navodi kako zbog sve veceg
tehnoloskog napretka, mobilni su telefoni postali nezamjenjiv alat jer nude razne prakticne

funkcije poput surfanja internetom i pristupa Sirokom spektru mobilnih aplikacija (1).

Adolescencija je obiljeZena naj¢eS¢om uporabom mobilnih telefona u odnosu na druga zivotna
razdoblja. Brojne su prednosti uporabe mobilne telefonije, od kojih je najdominantnija

komunikacija s vr§njacima i uc¢enje.

Prema podacima Statiste, broj korisnika pametnih telefona Sirom svijeta danas premasuje tri
milijarde i predvida se daljnji rast od nekoliko stotina milijuna u sljedeé¢ih nekoliko godina (2).
Kina, Indija i Sjedinjene Americke Drzave imaju najveci broj korisnika pametnih telefona, a
svaka od ovih zemalja premasuje broj od 100 milijuna korisnika. U posljednjih pet godina Sirom
svijeta godiSnje se prodavalo oko 1,4 milijarde pametnih telefona, s biljeZenjem stagnacije na
trziStu pametnih telefona. TrziSte pametnih telefona ipak ima visok potencijal rasta jer je cak i
u razvijenim zemljama manje od 70% stanovnistva koje posjeduje mobilni telefon, posebno u
Kini i1 Indiji. Kako je tek onda u siromasnim zemljama, upravo je to plodno tlo za penetraciju

na trziSte.

Podaci Europske komisije iz 2016. godine govore kako je ve¢ tada vise od 80% osoba u dobi
od 16 do 74 godine u Europskoj uniji (EU) koristilo internet 2016. godine, a korisnici su mu
nerijetko pristupali i preko nekoliko razli¢itih uredaja. Mobilni telefoni ili pametni telefoni
uredaji su koji se najcesce koriste za pristup internetu za tri Cetvrtine (79%) korisnika interneta.

Slijedili su ih prijenosna racunala (64%), stolna racunala (54%) 1 tablet racunala (44%) (3).

Prema Digital-u 2020, u Hrvatskoj je u sijecnju 2020. godine bilo 3.13 milijuna internet
korisnika. Taj je broj pao za 19.000 ili 0.6% u odnosu na sije¢anj 2019. godine. Istovremeno,
penetracija interneta u Hrvatskoj se u 2020. godini zadrZala na 76% kao i prethodne godine. U
sijeénju 2020. godine 2.10 milijjuna ljudi u Hrvatskoj koristilo je druStvene mreZe. Broj
korisnika drustvenih mreza porastao je za 126.000 ili 6,4% u razdoblju od travnja 2019. do
sije¢nja 2020. godine. Takoder, u sijecnju 2020. godine u Hrvatskoj je bilo 5.19 milijuna
mobilnih spajanja na internet, Sto je porast od 257.000 ili 5.2% u odnosu na sije€anj 2019.
godine. Broj mobilnih spajanja na internet u Hrvatskoj je u sijenju bio ekvivalent 126% ukupne

populacije. Nadalje, isti izvor navodi kako je 52.9% korisnika u razdoblju od prosinca 2018. do
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prosinca 2019. godine internetu pristupalo preko svog mobilnog uredaja, Sto je u navedenom

razdoblju porast od 35% (4).

Uz prednosti biljeZe se i problemati¢na ponasanja medu kojima skupina Spanjolskih autora (5)
navode hitne provjere pametnih telefona nakon budenja, a autori koji su proveli istrazivanje u
Pakistanu, probleme zbog slabije kvalitete spavanja (6). Skupina autora je prvi put 2010. godine
ovakvo ponasanje opisali kao nomofobiju (7), a u studiji provedenoj 2014. godine su
nomofobiju definirali kao ,,moderni strah od nemoguénosti komuniciranja putem mobilnog
telefona ili interneta... Nomofobija je pojam koji se odnosi na skup ponaSanja ili simptoma
povezanih s upotrebom mobilnih telefona* (8). U osnovi, na nomofobiju se moze gledati kao

na ,,strah od nemoguénosti komunikacije putem mobilnog telefona‘ (5).

Nomofobija se smatra poremecajem suvremenog digitalnog i virtualnog drustva. Opcenito, to
je patoloski strah da se ne izgubi kontakt s tehnologijom. Prijenosni pametni telefoni omogucuju
kraca razdoblja koriStenja viSe mobilnih aplikacija temeljenih na internetu ("aplikacije"), za
razliku od relativno dugih razdoblja koriStenja interneta zasnovanog na racunalu. Ovisnost o
pametnom telefonu smatra se tehnoloskom ovisnoscu koja se definira kao ovisnosti o ponasanju

nekemijske prirode koje ukljucuju interakciju ¢ovjeka i stroja (9).

U studiji iz 2015. godine istrazivaci su identificirali neke klju¢ne dimenzije nomofobije: strah
od nemogucénosti komunikacije s drugima, opceniti osjecaj nepovezanosti, nemogucnost
pristupa informacijama, odustajanje od pogodnosti. Ljudi s ovom fobijom neprestano
provjeravaju svoje telefone, nose ih kamo god idu (ukljucujuéi tus i kupaonicu), provode
mnogo sati dnevno koristeci svoje telefone 1 osje¢aju bespomocnost kad su odvojeni od svojih

telefona (10).

Prekomjerno koriStenje mobilnog telefona ukljucuje razlicite psiholoSke ¢imbenike kao npr.
nisko samopoStovanje, ekstrovertnu osobnost, socijalnu fobiju ili socijalnu anksioznost te

panicni poremecaj (11, 12).

Iako postoje definicije nomofobije, jos uvijek nema sporazuma oko toga kako treba klasificirati
nomofobiju. Neki autori smatraju kako se radi o situacijskoj fobiji povezanoj s agorafobijom
koja ukljucuje strah od bolesti i neprimanja neposredne pomoci (12). Medutim, drugi autori
smatraju kako je to ovisnost o mobitelima u ponasanju, koja se oCituje simptomima psiholoske
i fizicke ovisnosti (13). Veéina metoda mjerenja nomofobije razvijena je na temelju ovog

okvira, tj. kriterija upotrebe i ovisnosti.
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Nekoliko studija pokusalo je razgraniCiti ¢imbenike rizika povezane s problemati¢nom
uporabom mobitela, isticuéi psiholoske i demografske ¢imbenike. Sto se tice psihologkih
varijabli koje dovode do problemati¢ne upotrebe mobilnih telefona, vecina istrazivanja koristi
model Big Five kao konceptualni okvir za osobnost (Buckner, Castille i Sheets, 2012; Landers
& Lounsbury, 2006). Konkretno, ekstraverzija i1 neuroticnost proucavani su kao glavni
uzroénici nefunkcionalne upotrebe mobilnih telefona (11). Sto se ti¢e sociodemografskih
¢imbenika i njihove povezanosti s nomofobijom, neke su studije istaknule rodne razlike,
izvjestavajuéi o mjeSovitim rezultatima (10). Sto se ti¢e u¢inaka na dob, nalazi su istraZivanja
nedosljedni jer su neke studije otkrile da su visi rezultati za nomofobiju korelirali s mladom

dobi (14), dok drugi nisu pronasli znacajne razlike (10).

Pojedinci koji imaju obiljezja nomofobi¢nog ponasanja neprestano traze poruke ili pozive na
svojim mobilnim telefonima i osje¢aju nelagodu kad se nalaze izvan podrucja pokrivenosti
mobilnom mrezom, kada zaborave uzeti sa sobom mobilne telefone ili kad im se isprazni
baterija. Uz to, svoje pametne telefone obi¢no drze pored sebe 24 sata dnevno i obi¢no ih ¢ak
nose u krevet sa sobom (15). Strah od udaljenosti od mobilnih telefona dozivljava se kao
nemogucnost zadovoljenja potrebe za trajnim informiranjem i povezivanjem s internetskim
svijetom. Iz tog razloga, kada su udaljeni od mobilnog telefona, pojedinci se osjecaju odvojeno

od svog internetskog identiteta (16).

Danas mlade generacije pridaju veliku vaznost digitalnom (16). Osiguravaju da primaju
obavijesti na svoje pametne telefona, a pokazuju i Zelju za provjeravanjem postoje li obavijesti
na njihovim pametnim telefonima koje su propustili. Obavijesti vide kao nac¢in osiguravanja
povezanosti: ako imaju obavijesti, to zna¢i da ostaju povezani sa svojim internetskim
identitetom (16). Stoga se mrezni identitet moZe shvatiti kao digitalna potreba, s obzirom na to
da se u tehnoloskom dobu traZi stalna povezanost, tj. uvijek prisutnost na mrezi, uvijek
mogucénost kontaktiranja, ali 1 pracenje drustvenih vijesti u medijima, odnosno onoga Sto ljudi

objavljuju.



1. UVOD

1.2. Nomofobija i depresija

Depresija je bolest koju karakteriziraju poremecaji raspolozenja kao Sto su dugotrajna
tuga, nesposobnost uzivanja u ranije ugodnim stvarima ili aktivnostima i duSevna bol. Ona
utjeCe na obavljanje najjednostavnijih svakodnevnih zadataka, ponekad s razornim
posljedicama za odnose s obitelji 1 prijateljima i moguénosti da se zaradi za zivot. Da bi se
postavila dijagnoza depresije odnosno depresivne epizode, ovi simptomi trebaju trajati

najmanje 2 tjedna (17).

Simptomi se depresije mogu uociti bilo kada tijekom djetinjstva, s tim kako se najmanje
polovica bolesnika ocituje do 14. godine. Depresija ima dva prepoznatljiva simptoma: pad
raspolozenja ili depresivno raspolozenje, beznade, velika razina razdrazljivosti ili ljutnje te
gubitak interesa za ljude ili aktivnosti u kojima se ranije uzivalo, izolacija (18). Ti simptomi
moraju trajati najmanje dva tjedna kako bi se postavila dijagnoza depresije. Medutim, mnogi
depresivni adolescenti pokazuju neke od sljede¢ih simptoma, koji takoder moraju biti prisutni
najmanje dva tjedna: promjene u spavanju (premalo ili previSe sna); promjene u prehrani
(premalo ili previSe) ili tezini; nemir ili usporeni pokreti; umor ili gubitak energije; pretjerana
krivnja ili osjecaj bezvrijednosti; poremecaj koncentracije, glavobolja, zelu¢ani problemi ili

bolovi u tijelu; zaokupljenost smréu ili umiranjem ili pokusajem samoubojstva (18).

Sve viSe adolescenata najveci dio svoga slobodnog vremena provodi u skladu s online zivotnim
stilom, odnosno na nacin da pristupaju internetu putem mobilnog telefona §to moze stvoriti
ovisnost o upotrebi mobilnog telefona. Nema sumnje da je upotreba pametnih telefona postala
sveprisutna u naSem druStvu. U anketi istrazivackog centra Pew iz 2018. godine, 95%
adolescenata izvijestilo je da ima pristup pametnom telefonu. Oko 45% adolescenata izvijestilo
je internet koristi "gotovo neprestano”, a taj broj se udvostrucio u usporedbi s istrazivanjem

provedenom 2014. godine, kada je 44% ispitanika reklo da viSe puta dnevno ide na internet

(19).

Prednosti koriStenja interneta 1 pristupa internetu putem mobilnog telefona su jasne. Danas je
puno lakSe pronaci informacije vezane za obrazovanje ili zabavu kao 1 odrzavati kontakt s
obitelji 1 prijateljima bez obzira na to u kojem dijelu svijeta se nalaze. No, sve raSirenije
koriStenje interneta ima i loSih strana, koje se nerijetko povezuju s pretjeranom upotrebom

drustvenih mreza. U anketi istraZzivackog centra Pew iz 2018. godine svaki Cetvrti adolescent
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smatrao je da su drusStveni mediji uglavnom negativni, a otprilike polovica je izrazila

pomijesane stavove, odnosno istovremeno i pozitivne i negativne (19).

Druga je studija (20) provedena medu vise od 12 000 adolescenata u Engleskoj. Engleski
adolescenti bili su ¢ak aktivniji na drustvenim mrezama od svojih americkih kolega. Dvoje od
tri adolescenta u dobi od 15 do 16 godina koristilo se drustvenim mrezama vise puta dnevno.
Istrazivaci su takoder otkrili da su adolescenti, koji su viSe puta dnevno koristili drustvene
mreze, vjerojatnije prijavljivali psiholoske poteskoce, manje zadovoljstvo zivotom, manje srece
1 vise tjeskobe od onih koji su ih koristili samo tjedno ili rjede. Zanimljiv aspekt studije bio je
da su negativni ucinci drustvenih mreza izraZeniji kod djevojcica, nego kod djecaka. Dok su i
djecaci i djevojéice pokazivali porast psiholoSkog stresa, veéina porasta bila je veca kod
djevojcica (18%), nego kod djecaka (5%). Istrazivac¢i navode kako tri ¢imbenika objasnjavaju
veci dio psiholoskog stresa: cyber maltretiranje, manje sna i manje tjelesnih aktivnosti. lako je
maltretiranje uvijek predstavljalo problem u Skolskim dvori§tima, internetsko maltretiranje
problem postavlja na novu razinu. Tome se dodaje i nedostatak sna koji dolazi od viSesatnog
pregledavanja sadrzaja na druStvenim mrezama do kasno navecer i sve vise sjedilacki nacin
zivota danasnje mladeZi pa je razumljivo zasto se ¢ini da ova tehnologija adolescentima
oduzima sre¢u koju zasluZzuju i sve se viSe simptoma depresije veze uz koriStenje mobilnih

telefona (20).

Pojedini autori isti¢u kako je nomofobija povezana s depresijom. IstraZivanje su proveli medu
viSe od 300 sveuciliSnih studenata s upitnicima o mentalnom zdravlju studenata, razini i nacinu
koriStenja mobitela i interneta, njthovim motivacijama za okretanje ka elektroni¢kim uredajima.
Zeljeli su istraziti je li upotreba mobilnih uredaja §tetna za mentalno zdravlje. Sudionici, koji
su sami opisali svoja ponasanja kao ponaSanja ovisnika, postigli su viSe rezultate na skalama

depresije (21).

Problem upotrebe pametnih telefona povezan je s ovisnoSéu u ponaSanju zbog klinickih
znacajki poput psiholoskih ucinaka na emocije, osobnost 1 kognitivne sposobnosti u kojima je
mlada generacija ranjivija na pretjeranu upotrebu i ovisnost o pametnim telefonima (22).
Skupina autora navodi kako ovisnost o pametnim telefonima moze uzrokovati probleme s
mentalnim zdravljem poput anksioznosti i depresije koji ¢e uzrokovati kriticne prepreke u

odnosima, aktivnostima, fizickoj i mentalnoj dobrobiti (23).
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Iz navedenih studija moze se zakljuciti kako pretjerana upotreba mobilnih telefona moze
utjecati na mentalno zdravlje i razvoj depresije. Uz pretjeranu upotrebu mobilnih telefona veze
se 1 nomofobija. Ova fobija ,,nema mobitela® je jo$ uvijek pojam u nastajanju, koji sve vise
psihologa koristi kako bi opisao strah ljudi od toga da pored sebe nemaju pametni telefon.
Istrazivanja ukazuju kako se to dogada jer su ti uredaji postali toliko personalizirani da
adolescenti na njih gledaju kao na produzetke njih samih. lako se nomofobija povezuje i sa
strepnjom od propustanja poziva i nemoguénosti komunikacije, adolescenti sve vise osobnih
osjecaja vezu za svoj pametne telefone Tako nomofobija dovodi do potrebe da se mobilni
telefon stalno drzi blizu jer se prema uredaju stvara snazna privrzenost zbog fotografija, poruka
i ostalih podataka koji se na njima nalaze. Ako im je telefon nedostupan dulje vrijeme,

adolescenti ¢e razviti simptome depresije.

Navedene studije pokazuju rizik za pojavu depresije, medu tinejdzerima ovisnim o mobitelu.
Depresija je medu najceS¢im poremecajima mentalnog zdravlja koji danas pogadaju tinejdzere,
a sve ¢esce se veze uz prekomjernu uporabu mobilnog telefona i nomofobiju, strah od gubitka

bilo koje vrste povezanosti sa svojim mobilnim telefonom.

1.3. Nomofobija i anksioznost

Anksioznost je emocija koju karakteriziraju osjecaji napetosti, zabrinute misli i fizicke
promjene poput povisenog krvnog tlaka. Ljudi s anksioznim poremecajima obicno imaju
ponavljaju¢e nametljive misli ili zabrinutost. Mogu imati 1 fizicke simptome kao §to su

znojenje, drhtanje, vrtoglavica ili ubrzani rad srca (24).

Anksioznost se ponekad javlja tijekom djetinjstva ili adolescencije. Ve¢ina mladih oboljelih
pati od odvojenosti, definirane kao strah od odvojenosti od odredenih ljudi. Suprotno tome,
starijoj djeci 1 tinejdZerima Cesto se dijagnosticira generalizirani anksiozni poremecaj, socijalni
anksiozni poremecaj (strah od prosudbe, neugode i socijalne situacije) ili fobije (strah od
odredenog predmeta ili situacije). UobiCajeni simptomi anksioznosti kod adolescenata su:
stalna briga (oko op¢ih ili specifi¢nih stvari), izbjegavanje aktivnosti koje izazivaju tjeskobu,
poput rodendana, Skolskih aktivnosti ili voZnje automobilom, osjecaj napetosti, beznade,
promjena u nacinu spavanja (vise ili manje sna nego obi¢no), promjena apetita (jedenje vise ili

manje nego obi¢no), nemir, stalno traZenje uvjeravanja (18).
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Anksioznost se moze manifestirati 1 fizicki. Fizi¢ki simptomi anksioznosti kod tinejdzera

ukljucuju: glavobolju, gastrointestinalne probleme, opéu malaksalost i napetost misica (18).

Intenzivan strah ponekad moze izazvati napade panike, posebno u onih s pani¢nim
poremecajima. To obi¢no traje nekoliko minuta, a neoCekivani su ili ih pokrene situacija koja
stvara tjeskobu. Simptomi napada panike ukljuc¢uju znojenje, drhtanje, lupanje srca, otezano

disanje, 1 osjecaje nadolazece propasti (18).

I nomofobija i poremecaj ovisnosti o pametnom telefonu imaju brojne komorbidne poremecaje,
dva ili viSe poremecaja kod pojedinca, kao $to su: anksioznost i pani¢ni poremecaj, drugi oblici
fobije (posebno poremecaj socijalne fobije), opsesivno-kompulzivni poremecaj, poremecaje
prehrane, bilo koji poremecaj iz definicije depresije od distimije do velikog depresivnog
poremecaja, ovisnosti o alkoholu i drogama, kao i druge poremecaje ovisnosti 0 ponasanju
(ukljuéujuéi ovisnost o mobilnim uredajima i / ili internetu, kockanje, internetsko igranje,
kompulzivno kupovanje i seksualno ponasanje) i poremecaje osobnosti (grani¢no , asocijalno i

izbjegavanje) (25).

U literaturi se navode specifi¢ne karakteristike tjeskobe koje se vezu za osobe koje pate od
pani¢nog poremecaja. Te su osobe tjeskobnije 1 zabrinutije zbog razli¢itih svakodnevnih
problema od zdravih ljudi te postaju nervozne i ocajavaju kada nisu u moguénosti obaviti
telefonski poziv ili se povezati s internetom (26). Na temelju obiljezja anksioznih poremecaja,
sve viSe studija ukazuje na to kako ljudi koji su ovisni o odredenim vrstama tehnologije, to¢nije

neimanje ovih uredaja, uzrokuje nemir i tjeskobu kod osoba s anksioznim poremecajima.

Istrazivanje provedeno od strane skupine autora (7) pokazalo je kako su se oni, koji su podlozni
napadima panike, osjecali znatno tjeskobnije 1 depresivnije s obzirom na upotrebu mobilnih
telefona od zdravih osoba. Ti su se simptomi javljali kod ovih ispitanika kada im mobilni telefon
nije bio dostupan ili nisu mogli ostvariti poziv. Ovi su ispitanici takoder izvijestili o ve¢em
osjecaju odbacenosti, usamljenosti, nesigurnosti 1 nizem samopostovanju kad su primili manje
poziva u usporedbi s osje¢ajima koje su izrazili zdravi ispitanici u kontrolnoj skupini. Prema
pojedinim autorima (27) za razliku od osoba s op¢im anksioznim poremecajem koji se Zale na
stalnu zabrinutost i napetost, pacijenti s pani¢nim poremecajem imaju fizicke simptome panike
(tj. napade panike), ukljucuju¢i probleme povezane s pluénim, kardiovaskularnim i
gastrointestinalnim sustavom, kao 1 sa svojim ,,zivcima* (27). Iz navedenog se moZe zakljuciti
kako mobilni telefon osobi s razvijenim pani¢nim poremecajem sluzi kao sigurnosni uredaj koji

moZze smanjiti tjeskobu.
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Suprotno tome, ovisnost povezana s nomofobijom odnosi se na neproporcionalnu emocionalnu
reakciju na funkciju koju tehnologija ima. Primjerice, kao $to ljudi mogu biti alkoholic¢ari ili
ovisnici o drogama, oni mogu biti 1 ovisnici o mobilnom telefonu. Dakle, "ovisnost" poprima
patoloSku komponentu u tim slucajevima. Ovisnost o mobilnim telefonima (MP) moze otkriti
prisutnost primarnog poremecaja, poput ovisnog poremecaja licnosti. Ovo stanje karakterizira
strah od napustanja, samopercepcija slabosti i nesposobnosti i potesko¢e u ispunjavanju
zahtjeva svakodnevnog zivota. U ovih pacijenata ovisnost o zastupniku moze otkriti potrebu za

agentom, koji ¢e olaksati socijalne odnose 1 komunikaciju radi povecanja samopostovanja (28).

U studiji objavljenoj u Casopisu Computers in Human Behavior, sugeriraju da je nomofobija
doista stvarna i da Sto se viSe koristi mobilni uredaj, to je osoba o njemu ovisnija. Nasa
anksioznost zbog razdvajanja od uredaja globalno raste, toliko da se sugerira ukljucivanje
nomofobije u Dijagnosticki 1 statisticki priruénik za mentalne poremecaje, standardnu
klasifikaciju poremecaja koju koriste strucnjaci za mentalno zdravlje. Kako se podaci iz opce
populacije mogu primijeniti i na adolescentsku dob, istrazivanja pokazuju kako 70% Zena brine
zbog gubitka mobitela u odnosu na 61% muskaraca. Mladi od 18 do 24 godine su nomofobijom
najpogodenija dobna skupina, a 77% ih osje¢a neugodu nakon Sto su ih odvojili od telefona na

samo nekoliko minuta. Nomofobija je porasla za 13 posto u odnosu na ranije studije (29).

1z prikazanih istrazivanja moze se zakljuciti kako su anksioznost razdvajanja, socijalna fobija i
ukupna anksioznost pozitivno povezani s nomofobijom. Kod adolescenata s prediktorima iz

grupe anksioznih poremecaja uo€ava se pozitivna korelacija s nomofobijom.

1.4. Nomofobija i stres

Iako se s manifestacijama stresa susre¢emo u svakodnevnom Zivotu, jo§ uvijek nije
prihvacena opca definicija stresa pa ga tako razli¢iti autori definiraju razlicito. Medu najcesce
koriStenim definicijama stresa je Havelkina koja kaze kako je stres stanje poremecene fizioloske
ravnoteZe organizma koja zahtijeva dodatne napore radi uspostavljanja prijasnje ravnoteze (30).
Opcenito govoreci, stres izazivaju razliCite stresne situacije, tj. stresori koji su prisutni u
svakodnevnom zivotu, a mijenjaju se tijekom zivota. Stresna situacija je svaka ona koja
pojedinca dovodi u stanje stresa, a to mogu biti raznolike situacije koje nece kod svakoga
izazvati stres, nego ¢e njihovo djelovanje ovisiti o subjektivnom znaCenju podrazaja na

pojedinca (30). O pojedincu ovisi hoce 1i neka situacija biti stresna ili ne, jer sve ovisi o tome
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kako pojedinac procjenjuje, odnosno dozivljava situaciju kao onu koja ugrozava njega ili

njegovu obitelj (30).

Stresori se mogu podijeliti na fizikalne 1 kemijske koji mogu biti izloZenost jakoj buci, velikoj
vruc¢ini ili hladno¢i, strujnom udaru, senzornoj liSenosti, nadrazajnim tvarima, prirodnim
nepogodama 1 katastrofama i sl. te na bioloske stresore koji mogu biti jaka bol, infekcije, jaka
krvarenja, dugotrajno nespavanje, gladovanje, anafilakti¢ka reakcija i sl., kao i psihicke stresore
poput izloZenosti raznim zahtjevima svakodnevnog zivota, meduljudskih sukoba u obitelji i na
poslu, nedostatka vremena, nedostatka novca, itd. (30). Prema istom izvoru, stresovi se mogu
dijeliti prema trajanju i prema jacini. Prema trajanju mogu biti akutni i kroni¢ni, a prema jacini
slabi, jaki i traumatski (30). Akutni stresovi uvjetovani su naglim stresorima koji dovode do
isto tako naglih promjena u organizmu. Svaka iznenadna opasnost (npr. prometna nezgoda,
potres, napad nasilnika ili druga iznenadna opasnost), izaziva burne emocionalne i organske
reakcije koje se nakon prestanka opasnosti ubrzo smiruju (31). Dva Hrvatska autora (32) kazu
kako su kroni¢ni stresovi dugotrajniji i manjeg intenziteta nego akutni, a ukljucuju zZivotne
teskoce koje traju duze vrijeme ili se ucestalo ponavljaju tijekom duzeg razdoblja poput
dugotrajne bolesti, financijskih problema, obiteljskih problema, problema na radnom mjestu i

sl.

Kompulzivno koriStenje pametnih telefona pozitivno je povezano s tehnostresom, Sto je stres
uzrokovan informacijskim i komunikacijskim preoptere¢enjem (33). Isto tako, osobe koje su
ovisne o svojim pametnim telefonima, a adolescenti su najugrozenija skupina, povezuju se sa
stresom koji uzrokuje nedostupnost ili nemoguénost koriStenja pametnog telefona pa ¢ak i ako

je rije¢ o kratkom vremenu ili smetnji u pristupu internetu koja ¢e brzo biti otklonjena.

Ugledni njemacki neuroznanstvenik 1 psihijatar (34) navodi kako se povezanost izmedu
nomofobije 1 stresa ¢ini opravdanom. Povezanost cyber ponaSanja, specifiéne nomofobije 1
stresa bila je predmet istrazivanja koje su 2018. godine proveli istraZivaci i koje je utvrdilo kako
nomofobija ima neizravne u€inke na stres, koji su bili neznacajni samo u situaciji kada su
pojedinci unaprijed znali koliko ¢e vremena biti bez pametnog telefona (35). U istrazivanju
provedenom 2015. godine, autori su pokazali kako deman-control-person model pretpostavlja
da nomofobija ima ucinke na stres prvenstven preko percepcije socijalne prijetnje u odredenim
situacijama neizvjesnosti (36). Pokazalo se da je socijalna prijetnja uc¢inkovit medijacijski
mehanizam putem kojeg nomofobija inducira stres, buduc¢i da nedostupnost pametnog telefona

predstavlja prijetnju drugim 1 visoko vrednujué¢im resursima poput drustvenog prihvacanja,

10
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socijalnog postovanja 1 slicno (36). U studiji provedenoj 2016. godine medu sveuciliSnim
studentima, pokazano je kako je rizik od ovisnosti o pametnom telefonu bio pozitivno povezan

sa stresom (37).

Nomofobija bi mogla biti toliko stresna da je opravdano smatrati je psihopatologijom (25).
Nedavna empirijska istrazivanja podrzala su ovu ideju, ukazuju¢i da nomofobi¢ni pojedinci
pate od stresa kad su im pametni telefoni nedostupni (37). Stres zauzvrat ima razli¢ite negativne
posljedice za pojedince, ukljuujuéi akutne i kroni¢ne zdravstvene probleme, kao i smanjenu
organizacijsku produktivnost. Stoga je stres vazna ovisna varijabla za proucavanje u kontekstu

nomofobije.

U jedinstvenom rjeSavanju odnosa izmedu ovisnosti o pametnim telefonima i opazanog stresa,
rezultati provedenih istrazivanja izmjenjuju prevladavajuée razumijevanje ovisnosti o
pametnim telefonima. Vecina istraZivanja koja se bave slicnim temama ukazuje na pozitivan
odnos izmedu ovisnosti o pametnom telefonu , internetu i psiholoskog stresa. Iz navedenog se
moze zakljuciti kako se ovisnost o pametnim telefonima i nomofobija u adolescenata moze
povezati s nastankom stresa. Bez dostupnosti mobilnog telefona i interneta u adolescenata se

aktiviraju stresori 1 javljaju se karakteristi¢na obiljezja akutnog stresa.

11
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2. CILJ

Ciljevi ovog istrazivanja su:

- Primjenom Upitnika nomofobije istraziti anksioznost, strah od nedostupnosti pametnih
telefona, kroz cetiri dimenzije: nemogucnost pristupa informacijama, odricanje
udobnosti, nemoguénost komunikacije i gubitak povezanosti

- Primjenom wupitnika Skala depresivnosti, anksioznosti 1 stresa istraziti osjecaj
depresivnosti, anksioznosti i stresa

- Istraziti ¢initelje vezane uz nomofobiju

12



3. ISPITANICI I METODE

3. ISPITANICI I METODE

3.1.Ustroj studije

Istrazivanje je ustrojeno kao presjecno istrazivanje (38).

3.2.Ispitanici

U istrazivanju je sudjelovalo 358 ucenika srednjih Skola s podrucja Virovitice.
Istrazivanje je provedeno u potpunosti anonimno, a ispitanici su dobrovoljno ispunili online
anketni upitnik, nakon §to su njihovi roditelji potpisali suglasnost. Takoder je ravnateljima
srednjih Skola poslana pismena zamolba za provodenje ispitivanja u njihovoj Skoli te je
anketiranje u¢enika provedeno nakon njihove suglasnosti. Ucenicima je naglaSena mogucnost
odustajanja od ispunjavanja ankete u bilo kojem trenutku, ako naidu na pitanja na koja ne zele
odgovarati. Sudionici, koje je obuhvatilo istrazivanje, su ucenici od prvog do petog razreda
sljedec¢ih srednjih Skola: Tehnicka Skola Virovitica (smjerova; medicinska sestra/medicinski
tehniCar opce njege, elektrotehnicar, tehnicar za mehatroniku, Sumarski tehnicar, drvodjeljski
tehniar — dizajner), Katoli¢ka klasi¢na gimnazija te Strukovna $kola Virovitica (smjerova;
ekonomist, komercijalist, prodavac, turistiCko-hotelijerski komercijalist, konobar, kuhar i

slasti¢ar). Istrazivanje je provedeno u periodu od sijecnja do ozujka 2021. godine.

3.3.Metode

Za potrebe ovog istrazivanja koristen je upitnik, sastavljen od tri dijela:

1. Sociodemografske karakteristike ispitanika Cinile su prvi dio ankete, koji se odnosi na
opc¢e podatke, obiteljske prilike, stanovanje, Skolu te rizi€no ponasanje na mobilnom
uredaju.

2. Skala depresivnosti, anksioznosti i stresa, DASS — 21, (eng. The Depression Anxiety
Stress Scale-21), kreirana je za otkrivanje ucestalosti 1 prisutnosti negativnih emocija
depresije, anksioznosti 1 stresa kod ispitanika u zadnjih tjedan dana. DASS-21 sastoji se
od 21 Cestice koje se sastoje od ukupno 3 prethodno navedene negativne emocije. Za
ispunjavanje skale potrebno je odabrati jednu od Cetiri tvrdnje, koja najblize opisuje
kako su se ispitanici osjecali proteklih 7 dana. Raspon bodova je od 0, ¢ija tvrdnja
obiljezava ,,uopce se nije odnosilo na mene* pa sve do 3 ¢ije je objasnjenje ,,u potpunosti
ili ve¢inu vremena se odnosilo na mene*. Zbroj bodova svrstan je u pet kategorija koje
prikazuju u kolikoj mjeri su kod ispitanika izraZeni simptomi depresije, anksioznosti i

stresa (od normalno pa sve do ekstremno ozbiljno izrazeni) (39).

13
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3. Upitnik nomofobije (eng. Nomophobia Questionnaire, NMP-Q)
Upitnik je saCinjen od dvadeset Cestica koje su podijeljene u cetiri dimenzije;
nemogucnost pristupa informacijama, odricanje udobnosti, nemogucnost komunikacije
i gubitak povezanosti. Upitnikom se procjenjuje anksioznost i strah koji se javljaju
prilikom nedostupnosti pametnih telefona, kao ujedno i nemoguénosti uspostavljanja
komunikacije preko virtualnih mreza. Kao i kod prethodno navedenog upitnika, zadatak
ispitanika je 1 kod ovog upitnika odabrati tvrdnju koja najbolje opisuje njihov stupanj
slaganja na skali od sedam stupnjeva, pri ¢emu najmanja vrijednost tvrdnje broj 1
oznacava ,,izrazito se ne slazem®, a najveca vrijednost 7 ,,izrazito se slazem®. S obzirom
da sve visi rezultat ispitanika na svakoj od subskala odreduje 1 visi stupanj nomofobije,
tako 1 ukupni rezultat ispitanika ponaosob na pojedinoj subskali, isto kao 1 zavrSni

rezultat, oblikovan je kao zbroj procjena na ¢esticama pripadajuce dimenzije (40).

3.4.Statisticke metode

Kategorijski su podatci predstavljeni apsolutnim i relativnim frekvencijama. Razlike u
kategorijskim varijablama testirane su Hi-kvadrat testom, a po potrebi Fisherovim egzaktnim
testom. Normalnost raspodjele kontinuiranih varijabli testirana je Shapiro - Wilkovim testom.
Zbog raspodjele numerickih podataka koji ne slijede normalnu razdiobu, numeric¢ki podatci
opisani su medijanom 1 granicama interkvartilnog raspona, a za testiranja su koriStene
neparametrijske metode. Razlike numerickih varijabli izmedu dvije nezavisne skupine testirane

su Mann Whitneyevim U testom, a izmedu tri 1 viSe skupina Kruskal Wallisovim testom (41).

Sve P vrijednosti su dvostrane. Razina znacajnosti je postavljena na Alpha = 0,05. Za statisti¢ku
analizu koriSten je statistiCki program MedCalc® Statistical Software version 19.6 (MedCalc
Software Ltd, Ostend, Belgium; https://www.medcalc.org; 2020) i IBM SPSS Statistics 23
(IBM Corp.Released 2015. IBM SPSS Statistics for Windows, Version 23.0. Armonk, NY:
IBM Corp.).

14
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4.1. Osnovna obiljezja ispitanika

Istrazivanje je provedeno na 358 ispitanika, od kojih je 139 (38,8 %) mladica, a 219 (61,2 %)

djevojaka. Mladi¢i znacajnije ceS¢e pohadaju Tehnicku Skolu Virovitica, u odnosu na djevojke

(¢ test, P <0,001). Najvise ispitanika je iz smjera medicinska sestra/ tehnicar, njih 84 (23,5

%), a 59 (16,5 %) smjer ekonomist, uz znac¢ajne razlike u odnosu na spol (Fisherov egzaktni

test, P <0,001). Najvise ispitanika, 112 (31,3 %) je iz 4. razreda, znacajnije vise djevojaka u

odnosu na mladiée (y test, P = 0,004) (Tablica 1).

Tablica 1. Osnovna obiljezja ispitanika

Broj (%) ispitanika p*

Mladi¢i  Djevojke Ukupno
Srednja Skola
Tehnicka skola Virovitica 91 (65,5) 91 (41,6) 182 (50,8)  <0,001
Strukovna skola Virovitica 35(25,2) 84 (38,4) 119 (33,2)
Katolicka klasi¢na gimnzija 13 (9,4) 44 (20,1) 57 (15,9)
Smjer
Medicinska sestra/tehniCar 7 (5) 77 (35,2) 84 (23,5) <0,001°f
Ekonomist 16(11,5)  43(19,6) 59 (16,5)
Komercijalist 8 (5,8) 19 (8,7) 27 (7,5)
Konobar 429 1(0,5) 5(1,4)
Kuhar 7(5) 3(1,4) 10 (2,8)
Slasticar 0 3 (1,4) 3(0,8)
TuristiCko-hotelijerski komercijalist 0 16 (7) 16 (4)
Tehnicar za mehatroniku 37 (27) 1 (0) 38 (11)
Drvodjeljski tehnicar- dizajner 6(4) 8 (4) 14 (4)
Elektrotehnicar 30 (21,6) 0(0) 30 (8.,4)
Sumarski tehnicar 11 (7,9) 4(1,8) 15 (4,2)
Katolicka klasi¢na gimnazija 13 (9,4) 44 (20,1) 57 (15,9)
Razred
1. 35(25,2) 24 (11) 59(16,5) 0,004
2. 33(23,7) 64 (29,2) 97 (27,1)
3. 33(23,7) 49 (22,4) 82 (22,9)
4. 37(26,6)  75(342)  112(313)
5. 1(0,7) 7(3,2) 8(2,2)
Ukupno 139 (100)  219(100) 358 (100)

*y2 test; 'Fisherov egzaktni test
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[zvrsnim uspjehom prosli razred je zavrSilo 114 (31,9 %) ispitanika, od kojih znacajno vise
djevojaka, 83 (37,9 %) u odnosu na mladice, koji znacajnije prijasnji razred zavrSavaju s

dovoljnim/ dobrim uspjehom (y test, P = 0,001).

U gradu zivi 133 (37,2 %) ispitanika, a 225 (62,8 %) na selu, bez znac€ajne razlike u odnosu na
spol. Slobodnom aktivnosti izvan $kole bavi se 181 (50,6 %) ispitanika, znacajno viSe mladiéi,

njih 93 (66,9 %) u odnosu na djevojke (Tablica 2).

Tablica 2. Ispitanici prema uspjehu u Skoli, mjestu stanovanja i bavljenju slobodnom aktivnosti

izvan Skole

Broj (%) ispitanika p*
Mladi¢i  Djevojke Ukupno

Kojim uspjehom su zavrsili prosli razred

2 2 (1,4) 2(0,9) 4(L,1) 0,001
3 33(23,9) 22(10)  55(154)

4 72(52,2) 112(51,1) 184 (515)

5 31(22,5)  83(37.9) 114 (3L9)

Mjesto

Grad 52 (37.4) 81 (37) 133(372) 0,94
Selo 87 (62,6)  138(63)  225(62,8)

Bave se nekom slobodnom aktivnosti <0,001

. . 93 (66,9 88 (40,2 181 (50,6
izvan Skole ( ) ( ) ( )

*v2 test; TFisherov egzaktni test

Sedam 1 viSe godina posjeduje mobitel 161 (45 %) ispitanika, 5 — 6 godina njih 144 /(40,2 %),
a l — 2 godine samo 13 (3,6 %) ispitanika. Najvise ispitanika, 114 (31,8 %), provede na
mobitelu 4 — 6 sati na dan, i to znacajnije vise djevojke u odnosu na mladice (3 test, P = 0,001).
Obavijesti na internetu svakih pola sata provjerava 107 (29,9 %) ispitanika, a njih 78 (21,8 %)
svakih 10 minuta. Djevojke znacajnije viSe provjeravaju obavijesti na mobitelu svakih 5, 10

minuta ili svakih pola sata u odnosu na mladiée (” test, P = 0,03) (Tablica 3).

Ispitanici najceS¢e komuniciraju putem Instagrama, njih 114 (31,8 %), WhatsApp koristi 91
(25,4 %) ispitanika, Snapchat njih 71 (19,8 %), Facebook 48 (13,4 %) ispitanika, a YouTube
17 (4,7 %) ispitanika, dok viber, TikTok i1 Pinterest koristi manji dio ispitanika. Djevojke
znacajnije ¢esce koriste WhatsApp 1 Viber, a mladi¢i YouTube 1 Snapchat (Fisherov egzaktni

test, P = 0,008) (Slika 1).
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Tablica 3. Raspodjela ispitanika prema godinama posjedovanja mobitela, i dnevno provedenom

vremenu na mobitelu u odnosu na spol

Broj (%) ispitanika p*
Mladi¢i  Djevojke = Ukupno

Godine posjedovanja mobitela

1 —2 godine 6(4,3) 7(3,2) 13 (3,6) 0,42
3 — 4 godine 19(13,7)  21(9,6)  40(11,2)
5—6 godina 58 (41,7)  86(393) 144 (40,2)
7 i vise godina 56 (40,3) 105 (47.9) 161 (45)
Dnevno provedeno vrijeme na mobitelu
0—2 sata 18 (12.9) 11 (5) 29(8,1) 0,001
2 -4 sata 51(36,7) 52(23,7) 103 (28,8)
4 — 6 sati 36(25,9)  78(35.6) 114 (31,8)
6 — 8 sati 21 (15,1) 57(26) 78 (21,8)
vige od 8 sati 13(94)  21(9,6) 34 (9,5)
Koliko puta dnevno provjeravaju obavijesti na mobitelu
svakih 5 minuta 15(10,8)  36(164)  51(142) 0,03
svakih 10 minuta 28 (20,1) 50 (22,8) 78 (21,8)
svakih pola sata 41 (29,5) 66 (30,1) 107 (29,9)
svakih sat vremena 26 (18,7)  29(13,2) 55(15,4)
svakih 1 — 3 sata 16(11,5  33(15,1)  49(13,7)
svakih 3 — 6 sati 9 (6,5) 2(0,9) 11 3,1)
vise od 6 sati 4 (3) 3(1) 7(2)
*y2 test

Ispitanici (%)

0 5 10 15 20 25 30 35
Facebook [ y—
Instagram EEEEEEEEE——
Viber s
Whats App T s
YouTube [emm—
TikTok "
Pinterest m
Snapchat EEE—

B Mladi¢i ® Djevojke

Slika 1. Raspodjela ispitanika prema ucestalosti koristenja drustvenih mreza (P=0,008)
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Vise od 200 poruka dnevno posalju znadajnije vise mladi¢i u odnosu na djevojke (y? test,

P <0,001), kao $to i prime dnevno vise od 200 poruka u odnosu na djevojke (%> test, P = 0,04).

Od 100 1 vise lajkova na slikama, koje su objavili na druStvenim mrezama, znacajnije vise imaju

djevojke u odnosu na mladice (Fisherov egzaktni test, P = 0,03) (Tablica 4).

Tablica 4. ProsjeCan broj primljenih i poslanih poruka tijekom dana, te broj lajkova po

objavljenoj slici na drustvenoj mrezi

Broj (%) ispitanika p*
Mladi¢i  Djevojke Ukupno
Prosjecan broj dnevno poslanih poruka
manje od 50 63(453)  69(31,5) 132(36,9) <0,001

50 — 100 poruka 19(13,7)  72(32,9)  91(25.4)

100 — 150 poruka 21(15,1) 29 (13,2) 50 (14)

150 — 200 poruka 10 (7,2) 24 (11) 34 (9,5)

vise od 200 poruka 26(18,7)  25(11,4)  51(14.2)
Prosjecan broj dnevno primljenih poruka

manje od 50 50 (36) 57(26)  107(29,9) 0,04
50 — 100 poruka 27(194)  71(324)  98(27.4)

100 — 150 poruka 20(14,4)  39(17.8)  59(16,5)

150 — 200 poruka 16(11,5)  21(9,6)  37(10,3)

vise od 200 poruka 26 (18,7)  31(14,2) 57 (15,9)
Prosjecan broj lajkova na slikama koje su objavili na drustvenim mrezama

do 50 41(29,5) 34(155)  75(209) 0,031
50— 100 41(29,5)  45(20,5) 86 (24)

100 — 300 50 (36) 106 (48,4) 156 (43.6)

300 — 600 3(22)  29(13,2) 32(8,9)

600 — 999 0 2(0,9) 2(0,6)

vise od 1000 4(2,9) 3(1,4) 7(2)

Ukupno 139 (100)  219(100) 358 (100)

*v2 test; TFisherov egzaktni test

4.2. Procjena nomofobije

Za procjenu nomofobije koristila se skala od 20 tvrdnji, koja ukljucuje cetiri domene:

Nemogucnost pristupa informacijama, Odricanje udobnosti, Nemogucnost komunikacije i

Gubitak povezanosti, koju su ispitanici ocijenili na Likertovoj ljestvici od 1 do 7. Unutarnja

pouzdanost Cronbach Alpha skale je 0,951, te zakljuCujemo da je upitnik dobar pokazatel;

procjene nomofobije na nasem uzorku.
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U domeni Nemogucnosti pristupa informacijama izrazito se slazu 42 (12 %) ispitanika s
tvrdnjom da bi se osjecali uznemireno kad ne bi mogli koristiti svoj pametni telefon i/ili njegove
mogucnosti kada to pozele, a 38 (11 %) ispitanika se izrazito slaze s tvrdnjom da bi se osjecali
uznemireno kad ne bi mogli potraziti informacije na svom pametnom telefonu kad to pozele

(Tablica 5).

Tablica 5. Raspodjela ispitanika u odnosu na tvrdnje vezane uz domenu Nemogucnosti pristupa

informacijama

Broj (%) ispitanica

1 2 3 4 5 6 7 Ukupno

Osjecao/la bih se nelagodno

bez stalnog pristupa 41 50 55 85 59 38 30 358
informacijama putem mog (11,5) (14) (15,4 (23,79 (16,5 (11) (8) (100)
pametnog telefona.

Osjecao/la bih se

uznemireno kad ne bih

mogao/la potraziti 48 46 43 61 64 58 38 358
informacije na svom (13,4)  (12,8) (12) 17 17,9 (@16) (11) (100)
pametnom telefonu kad to

pozelim.

Nemoguénost dobivanja

novosti na moj pametni 84 46 47 67 58 32 24 358
telefon ucinila bi me (23,5)  (12,8) (13,1) (187) (16,2) (9 (7) (100)
nervoznim/om.

Osjecao/la bih se
uznemireno kad ne bih
mogao/la koristiti svoj 59 49 46 51 64 47 42 358
pametni telefon i/ili njegove  (16,5)  (13,7) (12,8) (14,2) (17,9) (13) (12) (100)
mogucnosti kada to
pozelim.
1-izrazito se ne slaZzem; 2- ne slazem se; 3 — ponekad se ne slaZzem; 4- neutralno; 5 — ponekad se slazem; 6-slazem se; 7 —
izrazito se slazem

U domeni Odricanja udobnosti, izrazito se slaze 77 (22 %) ispitanika s tvrdnjom da kad ne bi
mogli koristiti svoj pametni telefon u stranoj zemlji ili inozemstvu, bojali bi se da negdje ne
zalutaju, 52 (15 %) ispitanika se izrazito slaze s tvrdnjom da, kada ne bi mogli neko vrijeme
provjeriti svoj pametni telefon, osjecali bi zelju da ga provjere.

Izrazito se ne slaze 125 (34,9 %) ispitanika s tvrdnjom da bi ih istjecanje baterije na njihovu
telefonu uplasilo, a 120 (33,5 %) se izrazito ne slaze s tvrdnjom da bi prekorac¢enje mjesecne
tarife ili internetskih mobilnih podataka i nedostupnost Wi-Fi mreze u isto vrijeme u njima

izazvalo paniku (Tablica 6).
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Tablica 6. Raspodjela ispitanika u odnosu na tvrdnje vezane uz domenu Odricanja udobnosti

Broj (%) ispitanica

1 5 3 4 5 6 7 Ukupno
Semeb I s sy
. 34,9 20,7 13,4 14,2 7,5 4 5 100

uplasilo, (349) (20, (134) (142 (75 D O (100)
Prekoracenje mjesecne
tarife ili internetskih
mobilnih podataka i 120 61 38 56 37 24 22 358
nedostupnost Wi-Fi mreze  (33.5) (17) (10,6)  (15,6) (10.3) (7) (6) (100)
u isto vrijeme u meni bi
izazvalo paniku.
Kad ne bih imao/la
internetski signal ili se ne
3\1}; Eoﬁg;f Ssli;’f;lz o 61 52 43 59 61 38 44 358

. ’ . 17 14,5 12 16,5 17 11 12 100
provjeravao/la imam li a7 (14.5) (12) (16.5) an - ah dz (100)
signala te mogu li na¢i Wi-
Fi mrezu.
Kad ne bih mogao/la
i(e(igf%glusgagg}nzeetglji oo 3 40 33 46 48 ol 77 358
. : . 14,8 11,2 9,2 12,8 13,4 17 22 100
inozemstvu, bojao/la bih se (14.8) (11.2) :2) (128 134 A1 @) (100)
da negdje ne zalutam
Kad ne bih mogao/la neko
vrijeme provjeriti svoj 47 37 36 70 67 49 52 358
pametni telefon, osje¢ao/la  (13,1)  (10,3)  (10,1)  (19,6) (18,7) (14) (15) (100)

bih zelju da ga provjerim.

1-izrazito se ne slazem; 2- ne slazem se; 3 — ponekad se ne slazem; 4- neutralno; 5 — ponekad se slazem; 6-slazem se; 7 —

izrazito se slazem

U domeni Nemogucnosti komunikacije 90 (25 %) ispitanika se izrazito slaze s tvrdnjom da bi

se osjecali zabrinuto jer ih njihova obitelj 1/ili prijatelji ne bi mogli dobiti, po 78 (22 %)

ispitanika se izrazito slaZe s tvrdnjom da bi se osjecali tjeskobno jer ne bi mogli u Zeljenom

trenutku stupiti u vezu sa svojom obitelji 1/ili prijateljima ili da bi se osjecali tjeskobno jer ne

bi mogao/la biti u kontaktu sa svojom obitelji 1/ili prijateljima.

Ne slaze se ili se izrazito ne slaze 94 (26,3 %) ispitanika s tvrdnjom da bi se osjecali nervozno

jer ne bi mogli znati je li ih netko pokuSavao dobiti (Tablica 7).
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Tablica 7. Raspodjela ispitanika u odnosu na tvrdnje vezane uz domenu Nemogucnosti

komunikacije
Broj (%) ispitanica
1 2 3 4 5 6 7 Ukupno

Osjecao/la bih se
tjieskobno jer ne bih
mogao/la u Zzeljenom 32 31 42 70 56 48 78 358
trenutku stupiti u vezu (8,9 (8,7) 11,7) (19,6)  (15,6) (13) (22) (100)
sa svojom obitelji i/ili
prijateljima.
Osjecao/la bih se
zabrinuto jer me moja 32 24 39 59 61 53 90 358
obitelj i/ili prijatelji ne (8,9) 6,7 (10,9 (16,5 (17) 1sy  (25) (100)
bi mogli dobiti.
Osjecao/la bih se
nervozno jer ne bih 41 30 47 73 66 42 59 358
mogao/la primati ars @4 131 (204 (184 (12)  (16) (100)
poruke i pozive
Osjecao/la bih se
&esgss?;’é‘z o bih 39 26 4 58 61 55 78 358

. 10,9 7,3 11,7 16,2 17 15 22 100
Kontaktu sa svojom (10,9) (7,3) a7 (16,2) (17) 15 (22 (100)
obitelji i/ili prijateljima.
Osjecao/la bih se
nervozno jer ne bih 50 44 45 62 62 41 54 358
mogao/la znati je li me (14) (12,3) (12,6) (17,3) (17,3) (11) (15) (100)
netko pokusavao dobiti.
Osjecao/la bih se
tjieskobno jer bi moja
stalna veza s mojom 46 37 36 68 53 47 71 358

(12,8) (10,3) (10,1) (19) (14,8) (13) (20) (100)

obitelji i prijateljima
bila prekinuta.

1-izrazito se ne slazem; 2- ne slazem se; 3 — ponekad se ne slazem; 4- neutralno; 5 — ponekad se slazem; 6-slazem se; 7 —

izrazito se slazem

U domeni Gubitka povezanosti 57(16 %) ispitanika se slaze ili se izrazito slaze s tvrdnjom da

bi se osjecali ¢udno jer ne bi znali Sto da rade, a 47 (14 %) ispitanika bi se osjecalo ¢udno jer

ne bi mogli provjeriti svoje obavijesti o novostima njihovih kontakata na druStvenim 1 online

mrezama.

Ne slaze se ili se izrazito ne slaze 146 (40,8 %) ispitanika s tvrdnjom da bi se osjecali tjeskobno

jer ne bi mogli provjeriti svoju elektronicku postu. (Tablica 8).
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Tablica 8. Raspodjela ispitanika u odnosu na tvrdnje vezane uz domenu Gubitka povezanosti

Broj (%) ispitanica

1 2 3 4 5 6 7 Ukupno

Osjecao/la bih se nervozno
jer ne bih imao/la 107 49 49 76 39 20 18 358
povezanost sa svojim (29,9) (13,7) (13,7) (21,2) (10,9) (6) %) (100)
online identitetom.
Osjecao/la bih se
Eilgfl‘l"i“(;’ri ‘;V‘;E;h biofla 09 64 42 61 54 18 19 358
mrezama i internetskim (27.9) (17.9) L7 a7 as.h ©) ©) (100)
stranicama.
Osjecao/la bih se cudno jer
ne bih mogao/la provjeriti
svoje obavijesti o 86 60 57 68 40 27 20 358
novostima mojih 24) (16,8) (15,9) (19) (11,2) (8) (6) (100)
kontakata na drustvenim i
online mrezama.
Osjecao/la bih se
tjieskobno jer ne bih 146 74 29 67 22 8 12 358
mogao/la provjeriti svoju (40,8) (20,7) (8,1) (18,7) 6,1) 2) 3) (100)
elektroni¢ku postu.
I?esll;ia;’f:;/’l‘f :; fi‘zldn" T 89 52 43 76 41 26 31 358

(249 (145 (12  @L2) ALy (7D ) (100)

radim.

1-izrazito se ne slaZzem; 2- ne slazem se; 3 — ponekad se ne slazem; 4- neutralno; 5 — ponekad se slazem; 6-slazem se; 7 —

izrazito se slazem

Djevojke imaju znacajno viSe izraZzene domene odricanja udobnosti (Mann Whitney U test,

P =0,004), nemoguénosti komunikacije (Mann Whitney U test, P <0,001) 1 ukupnu skalu

nomofobije

nemogucnosti pristupa nema znacajnih razlika (Tablica 9).

Tablica 9. Ocjene pojedinih domena 1 ukupne skale nomofobije u odnosu na spol

(Mann Whitney U test, P=0,001) u odnosu na mladi¢e, dok u domeni

Medijan (interkvartilni raspon) p*
Mladi¢i Djevojke Ukupno
E;‘E;%;ﬁf:;g pristupa 15 (10 - 19) 16(10-20)  16(10 - 20) 0,12
Odricanje udobnosti 17 (11 -21) 19 (14 - 24) 18 (12 -23) 0,004
Nemoguénosti komunikacije 24 (15 -29) 29 (23 -37) 27 (19 - 35) <0,001
Gubitak povezanosti 14 (9-21) 14 (9 -21) 14 (9 -21) 0,62
Skala nomofobije 72 (47 - 87) 80 (60-98) 77 (53,8-94) 0,001

*Mann Whitney U test
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S obzirom na Skolu koju pohadaju, znacajno su vise ocijenili domenu gubitka povezanosti
ucenici Strukovne Skole Virovitica u odnosu na druge dvije Skole (Kruskal Wallisov test,

P =0,008), dok u drugim domenama nema znacajnih razlika u odnosu na skolu (Tablica 10).

Nema znacajne povezanosti nomofobije i uspjeha u skoli (Tablica 11), te nomofobije i mjesta

zivljenja (Tablica 12).

Tablica 10. Ocjene pojedinih domena i1 ukupne skale nomofobije u odnosu na skolu koju

pohadaju
Medijan (interkvartilni raspon) p*
Tehnicka Strukovna Katolicka
skola Skola klasi¢na
Virovitica Virovitica gimnazija
Nemogucnosti pristupa 15(10-20)  16(10-20) 16 (11 -20) 0,68
informacijama
Odricanje udobnosti 18 (11 -22,3) 20 (13-25) 17(14,5-21) 0,07
Nemoguénosti komunikacije 26 (18 - 33) 29 (20 - 36) 29 (19 - 38) 0,05
Gubitak povezanosti 14 (8 - 20) 16 (11 -23) 12 (8 -19,5) 0,008
Skala nomofobije 72 (50 -91) 80 (64 -100) 75(58-92,5) 0,07
*Kruskal Wallis test

Tablica 11. Ocjene pojedinih domena 1 ukupne skale nomofobije u odnosu na uspjeh u skoli

Medijan (interkvartilni raspon) p*
Dovoljan/ Dobar Vilo Izvrstan
Dobar
E;?ﬁ;?;;g pristupa 16 (11,3-19) 15,5 (10 -20) 16 (10 - 20) 0,82
Odricanje udobnosti 19(12,3-24) 18(11,3-23) 18 (13 -23) 0,93
Nemoguénosti komunikacije 25 (15,8 - 33,8) 27 (18 - 35) 27 (22 -37) 0,27
Gubitak povezanosti 16 (10 - 23) 14 (8-20,8) 13,5(8,8-20,3) 0,22
Skala nomofobije 78 (54,5-92,5) 76 (50,3 -94) 76 (59,5 - 90) 0,96
*Kruskal Wallis test

23



4. REZULTATI

Tablica 12. Ocjene pojedinih domena i ukupne skale nomofobije u odnosu na mjesto stanovanja

Medijan (interkvartilni raspon) p*
Selo Grad Ukupno

Nemogucnosti pristupa 16 (10-20) 16 (10 - 20) 16 (10 - 20) 0,63
informacijama

Odricanje udobnosti 18 (13 - 23) 18 (12 - 23) 18 (12 - 23) 0,78
Nemoguénosti komunikacije 27 (18 - 34) 27 (20 - 36) 27 (19 - 35) 0,42
Gubitak povezanosti 14 (9-21.,5) 14 (8-21) 14 (9-21) 0,66
Skala nomofobije 77 (56,5 - 94) 76 (5923,55; 77 (53,8 - 94) 0.92

*Mann Whitney U test

Prema sumi ocjena ukupne skale nomofobije, uo¢avamo da je blago izrazena nomofobija kod
96 (26,8 %) ispitanika, srednje izrazena kod njih 185 (51,7 %), a jako izraZzena kod 69 (19,3 %).
srednje 1 jako izraZena nomofobija je znacajnije ¢eS¢a kod djevojaka u odnosu na mladice

(Fisherov egzaktni test, P =0,01) (Tablica 13).

Tablica 13. IzraZzenost nomofobije u odnosu na spol

Broj (%) ispitanika p*
Mladi¢i Djevojke Ukupno

Nomofobija

Bez (-20) 4(2,9) 4 (1,8) 8(2,2) 0,01
Blago izrazena (21 — 59) 48 (34.,5) 48 (21,9) 96 (26,8)

Srednje izrazena (60 — 99) 69 (49,6) 116 (53) 185 (51,7)

Jako izrazena (100 — 140) 18 (12,9) 51(23,3) 69 (19,3)

Ukupno 139 (100) 219 (100) 358 (100)

*Fisherov egzaktni test

Nema znacajne razlike u raspodjeli ispitanika prema izrazenosti nomofobije 1 Skole koju

pohadaju (Tablica 14).

Tablica 14. IzraZzenost nomofobije u odnosu na Skolu koju pohadaju

Broj (%) ispitanika p*
Tehnicka Strukovna Katolicka Ukupno
skola skola klasi¢na

Virovitica Virovitica gimnazija
Nomofobija
Bez (-20) 6(3,3) 2(1,7) 0 8(2,2) 0,16
Blago izrazena (21 — 59) 55(30,2) 24 (20,2) 17(29,8) 96 (26,8)
Srednje izrazena (60 — 99) 93 (51,1) 62 (52,1) 30 (52,6) 185(51,7)
Jako izrazena (100 — 140) 28 (15,4) 31 (26,1) 10 (17,5) 69 (19,3)
Ukupno 182 (100) 119 (100) 57 (100) 358 (100)

*Fisherov egzaktni test
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Nema znacajne razlike u raspodjeli ispitanika prema izraZzenosti nomofobije 1 Skolskog uspjeha
(Tablica 15).

Tablica 15. Izrazenost nomofobije u odnosu na uspjeh u Skoli

Broj (%) ispitanika p*
Dovoljan/ Vrlo Lpvrstan Ukupno
Dobar dobar

Nomofobija

Bez (-20) 2(3.,3) 6(3,3) 0 8(2,2) 0,41
Blago izrazena (21 — 59) 14 (23,3) 54 (29,3) 28 (24,6) 96 (26,8)

Srednje izrazena (60 — 99) 32 (53,3) 89 (48,4) 64 (56,1) 185(51,7)

Jako izrazena (100 — 140) 12 (20) 35(19) 22 (19,3) 69 (19,3)

Ukupno 60 (100) 184 (100) 114 (100) 358 (100)

*Fisherov egzaktni test

Nema znacajne razlike u raspodjeli ispitanika prema izrazenosti nomofobije i mjesta stanovanja
(Tablica 16).

Tablica 16. IzraZenost nomofobije u odnosu na mjesto stanovanja

Broj (%) ispitanika p*
Selo Grad Ukupno

Nomofobija

Bez (-20) 3(2,3) 5(2,2) 8(2,2) 0,66
Blago izrazena (21 — 59) 34 (25,6) 62 (27,6) 96 (26,8)

Srednje izrazena (60 — 99) 74 (55,6) 111 (49,3) 185 (51,7)

Jako izrazena (100 — 140) 22 (16,5) 47 (20,9) 69 (19,3)

Ukupno 133 (100) 225 (100) 358 (100)

*Fisherov egzaktni test

4.3. Procjena stresa, anksioznosti i depresivnosti (DASS-21)

Za procjenu stresa koristila se Skala depresivnosti, anksioznosti 1 stresa (DASS-21) od 21
tvrdnje, koja ukljucuje tri domene po 7 Cestica: depresivnost, anksioznost i stres, koju su
ispitanici ocijenili na Likertovoj ljestvici od 0 do 3. Unutarnja pouzdanost Cronbach Alpha

skale je 0,952.

Vecina ispitanika u domeni depresije navodi da se tvrdnje uop¢e ne odnose na njih. Za tvrdnju
da su bili potisteni i tuzni u zadnjih tjedan dana, 45 (12,6 %) ispitanika navodi da se tvrdnja

odnosi na njih gotovo u potpunosti ili ve¢inu vremena, 55 (15,4 %) ispitanika navodi da im je
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gotovo u potpunosti ili ve¢inu vremena bilo tesko zapoceti aktivnost, dok 1th 40 (11,2 %) osjeca

gotovo u potpunosti da ne vrijede mnogo kao osobe (Tablica 17).

Tablica 17. Raspodjela ispitanika u odnosu na tvrdnje vezane uz depresiju

Broj (%) ispitanica

Gotovo u
Uopce se ne I;loitl\)/ 22?;&1
nije odnosilo 1 2 vremena se Ukupno
fla mene odnosilo na
mene
Uopc¢e nisam mogao/la
dozivjeti neki pozitivan 184 (51,4) 101 (28,2) 54 (15,1) 19(5,3) 358 (100)

osjecaj.

Bilo mi je tesko zapoceti

e 134 (374)  98(27.4)  71(19,8)  55(154) 358(100)

Osjetio/la sam kao da se

e 196 (54,7) 79 (22,1) 48 (13,4) 35(9,8) 358 (100)

Bilo/la sam potisSten/a i

e 148 (41,3) 115 (32,1) 50 (14)  45(12,6) 358 (100)

Nista me nije moglo

odutoutts 228(63,7)  77(215)  36(10,1) 17(4,7) 358 (100)

Osjetio/la sam da ne vrijedim

mnogo kao osoba. 215(60,1) 60 (16,8) 43(12)  40(11,2) 358(100)

Osjetio/la sam kao da Zivot

nema smisla. 206 (57,5)  74(20,7)  39(10,9)  39(10,9) 358(100)

Gotovo u potpunosti ili ve¢inu vremena su se kod 28 (7,8 %) ispitanika suSila usta, a 54 (15,1
%) ispitanika se osjecalo zabrinuto zbog situacija u kojima bi mogli panicariti ili se osramotiti.
Rada svog srca bez fizi€kog napora gotovo uvijek su svjesna 36 (10,1 %) ispitanika, dok ih je
38 (10,6 %) osjecalo drhtanje (npr. u rukama). Uopce se nije odnosilo na 250 (69,8 %)
ispitanika da su doZzivjeli teSkoce s disanjem (npr. ubrzano disanje, gubitak daha bez fizickog

napora) (Tablical8).

U domeni stresa, 65 (18,2 %) ispitanika navodi da se ve¢inu vremena ili cijelo vrijeme osjecaju
jako nervozno, njih 56 (15,6%) su bili prili¢no osjetljivi, a nije podnosilo da ih iSta ometa u
onome §to su radili 48 (13,4 %) ispitanika. Uopce se nije odnosilo za 161 (45 %) ispitanika da

su skloni pretjeranim reakcijama na dogadaje (Tablica 19).
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Tablica 18. Ispitanici u odnosu na tvrdnje vezane uz anksioznost

Broj (%) ispitanica

Gotovo u
Uopce se potpunosti
nije ili ve¢inu
odnosilo ! 2 vremena se Ukupno
na mene odnosilo na
mene
Susila sumi s usta. ( 53‘; 98 (27.4) 38 (10,6) 28(7,8) 358 (100)
Dozivio sam teskoce s disanjem 250
(npr. ubrzano disanje, gubitak daha (69.8) 56 (15,6) 27 (7.5 25(7) 358 (100)
bez fizickog napora). ’
Dozivljavao sam drhtanje (npr. u 206
rukama), (57.5) 76 (21,2) 38 (10,6) 38 (10,6) 358 (100)
Zabrinjavale su me situacije u 134
kojima bih mogao panicariti ili se (37.4) 103 (28,8) 67 (18,7) 54 (15,1) 358 (100)
osramotiti. ’
Osjetio sam da sam blizu panici. 214
(59.8) 79 (22,1) 47 (13,1) 18 (5) 358 (100)
Bio sam svjestan rada svog srca 214
bez fizickog napora (npr. osjecaj (59.8) 68 (19) 40(11,2) 36 (10,1) 358 (100)
preskakanja i ubrzanog rada srca). ’
Bio sam uplasen bez opravdanog 227
razloga. (63.4) 65 (18,2) 45(12,6) 21(5,9) 358 (100)
Tablica 19. Ispitanici u odnosu na tvrdnje vezane uz stres
Broj (%) ispitanica
Gotovo u
Uopce se potpunosti
nije ili ve¢inu
odnosilo ! 2 vremena se Ukupno
na mene odnosilo na
mene
Bilo mi je tesko smiriti se. 157 (43,9) 114 (31,8) 57(15,9) 30(8,4) 358(100)
Bilo/la sam sklon/na pretjeranim
reakcijama na dogadaje. 161 (45) 89(24,9) 65(18,2) 43 (12) 358 (100)
Osjecao/la sam se jako nervozno.  117(327) 105(29,3) 71(19,8)  65(18,2) 358 (100)
Osjetio/la sam da postajem 156 (43,6) 104(29,1) 65 (18,2) 33(9,2) 358 (100)
uznemirena.
Bilo mi je tesko opustiti se. 159 (44,4) 98(27,4) 62(17.3)  39(10,9) 358 (100)
Nisam podnosio/la da me ista
ometa u onome §to sam radio/la. 133 (37,2) 115(32,1) 62(17,3) 48 (13,4) 358 (100)
Dogadalo mi se da sam bio/la 127 (35,5)  92(25,7) 83(23,2)  56(15,6) 358 (100)

prili¢no osjetljiv/a.

27



4. REZULTATI

Prema vrijednostima samoprocjene, ispitanike smo podijelili u skupine prema izrazenosti
simptoma. Srednje, jako ili izuzetno jako izrazenu anksioznost (Fisherov egzaktni test,
P =0,002), te slabo ili srednje izrazen stres imaju znacajno vise djevojke u odnosu na mladice

(Fisherov egzaktni test, P = 0,02) (Tablica 20).

Tablica 20. Ispitanici u odnosu na izrazenost depresije, anksioznosti i stresa

Broj (%) ispitanika p*
Mladi¢i Djevojke Ukupno
Depresija
Normalna (0 —9) 116 (83,5) 162 (74) 278 (77,7) 0,18
Slabo izrazena (10 — 13) 12 (8,6) 27 (12,3) 39 (10,9)
Srednje izrazena (14 — 20) 9 (6,5) 27 (12,3) 36 (10,1)
Jako izrazena (21 — 27) 2(1,4) 3(1,4) 5(1,4)
Anksioznost
Normalna (0 —7) 117 (84,2) 150 (68,5) 267 (74,6) 0,002
Slabo izrazena (8 — 9) 9(6,5) 12 (5,5) 21 (5,9)
Srednje izrazena (10 — 14) 8 (5,8) 42 (19,2) 50 (14)
Jako izrazena (15 — 19) 4(2,9) 12 (5,5) 16 (4,5)
Izuzetno jako izrazena (20+) 1 (0,7) 3(1,4) 4(1,1)
Stres
Normalan (0 - 14) 129 (92,8) 179 (81,7) 308 (86) 0,02
Slabo izrazena (15 — 18) 6 (4,3) 24 (11) 30 (8,4)
Srednje izrazena (19 — 25) 4(2,9) 16 (7,3) 20 (5,6)
Ukupno 139 (100) 219 (100) 358 (100)

*Fisherov egzaktni test

Srednje jaka, jaka i izuzetno jaka izraZena anksioznost biljezi se kod ispitanika koji pohadaju
Strukovnu Skolu Virovitica, u odnosu na druge dvije Skole (Fisherov egzaktni test, P = 0,03)

(Tablica 21).

S obzirom na uspjeh u Skoli ostvaren u prijasnjoj godini, nema znac¢ajnih razlika s obzirom na

izraZenost depresije, anksioznosti ili stresa (Tablica 22).

Slabo 1 srednje jaka depresija izrazena je znacajnije kod ispitanika koji zive na selu, a kod 5
(2,2 %) ispitanika biljezi se jako izrazena depresija, svih 5 (2,2 %) ispitanika zivi u gradu

(Fisherov egzaktni test, P = 0,01) (Tablica 23).
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Tablica 21. Izrazenost depresije, anksioznosti 1 stresa u odnosu na Skolu koju pohadaju

Broj (%) ispitanika p*
Tehnicka  Strukovna  Katolicka
skola Skola klasi¢cna  Ukupno
Virovitica  Virovitica  gimnazija
Depresija
Normalna (0 —9) 148 (81,3) 85(71,4) 45(78,9) 278(77,7) 0,48
Slabo izrazena (10 — 13) 16 (8,8) 16 (13,4) 7(12,3)  39(10,9)
Srednje izrazena (14 — 20) 16 (8,8) 16 (13,4) 4(7)  36(10,1)
Jako izrazena (21 — 27) 2 (1,1 2(1,7) 1(1,8) 5(1,4)
Anksioznost
Normalna (0 —7) 145 (79,7) 79 (66,4) 43 (75,4) 267 (74,6) 0,03
Slabo izrazena (8 — 9) 13 (7,1) 6 (5) 2 (3,5) 21 (5,9)
Srednje izrazena (10 — 14) 16 (8,8) 25 (21) 9 (15,8) 50 (14)
Jako izrazena (15 — 19) 8(4,4) 6 (5) 2 (3,5) 16 (4,5)
Izuzetno jako izrazena (20-+) 0 3(2,5) 1(1,8) 4(1,1)
Stres
Normalan (0 - 14) 160 (87,9) 98 (82,4) 50 (87,7) 308 (86) 0,67
Slabo izrazena (15 — 18) 13 (7,1) 12 (10,1) 5(8,8) 30 (8,4)
Srednje izrazena (19 — 25) 9(4,9) 9(7,6) 2 (3,5) 20 (5,6)
Ukupno 182 (100) 119 (100) 57(100) 358 (100)
*Fisherov egzaktni test
Tablica 22. IzraZenost depresije, anksioznosti 1 stresa u odnosu na uspjeh u skoli
Broj (%) ispitanika p*
D(]))Voobl; ?n/ ;(/)r;;)r Izvrstan Ukupno
Depresija
Normalna (0 — 9) 46 (76,7)  146(79,3)  86(754) 278(77,7) 0,54
Slabo izrazena (10 — 13) 6 (10) 17 (9,2) 16 (14)  39(10,9)
Srednje izrazena (14 — 20) 6 (10) 20 (10,9) 10 (8,8) 36 (10,1)
Jako izrazena (21 — 27) 2(3,3) 1(0,5) 2 (1,8) 5(1,4)
Anksioznost
Normalna (0 —7) 41 (68,3) 139 (75,5) 87(76,3) 267 (74,6) 0,78
Slabo izrazena (8 — 9) 5(8,3) 10 (5,4) 6 (5,3) 21(5,9)
Srednje izrazena (10 — 14) 10 (16,7) 24 (13) 16 (14) 50 (14)
Jako izrazena (15 — 19) 3(5 10 (5,4) 3(2,6) 16 (4,5)
Izuzetno jako izrazena (20+) 1(1,7) 1 (0,5) 2(1,8) 4(1,1)
Stres
Normalan (0 - 14) 55(91,7) 158 (85,9) 95 (83,3) 308 (86) 0,38
Slabo izrazena (15 — 18) 2 (3,3) 18 (9,8) 10 (8,8) 30 (8,4)
Srednje izrazena (19 — 25) 3(5 8 (4,3) 9(7,9) 20 (5,6)
Ukupno 60 (100) 184 (100) 114 (100) 358 (100)

*Fisherov egzaktni test
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Tablica 23. Izrazenost depresije, anksioznosti 1 stresa u odnosu na mjesto stanovanja

Broj (%) ispitanika p*
Selo Grad Ukupno
Depresija
Normalna (0 —9) 95 (71,4) 183 (81,3) 278 (77,7) 0,01
Slabo izrazena (10 — 13) 22 (16,5) 17 (7,6) 39 (10,9)
Srednje izrazena (14 — 20) 16 (12) 20 (8,9) 36 (10,1)
Jako izrazena (21 —27) 0 522) 5(1,4)
Anksioznost
Normalna (0 —7) 97 (72,9) 170 (75,6) 267 (74,6) 0,65
Slabo izrazena (8 — 9) 6 (4,5) 15 (6,7) 21(5,9)
Srednje izraZzena (10 — 14) 21 (15,8) 29 (12,9) 50 (14)
Jako izraZena (15 - 19) 8(6) 8(3,6) 16 (4,5)
Izuzetno jako izrazena (20+) 1(0,8) 3(1,3) 4 (1,1)
Stres
Normalan (0 - 14) 112 (84,2) 196 (87,1) 308 (86) 0,53
Slabo izrazena (15 — 18) 14 (10,5) 16 (7,1) 30 (8,4)
Srednje izrazena (19 — 25) 7 (5.3) 13 (5,8) 20 (5,6)
Ukupno 133 (100) 225 (100) 358 (100)

*Fisherov egzaktni test

Kod ispitanika sa srednje 1/ili jako izrazenom nomofobijom znacajno je ceSce jace izrazena
depresija (Fisherov egzaktni test, P =0,01) i stres (Fisherov egzaktni test, P =0,03), dok

nomofobija nije povezana s razinom anksioznosti (Tablica 24).

Tablica 24. Povezanost depresije, anksioznosti i stresa (DASS-21) sa izrazeno$¢u nomofobije

Broj (%) ispitanika u odnosu na nomofobiju p*
Srednje Jako Ukupno

Bez Blaga S .
1zrazena Izrazena

Depresija
Normalna (0 —9) 7/8 85(88,5) 141(76,2) 45(65,2) 278(77,7) 0,01
Slabo izrazena (10 — 13) 1/8 5(5,2) 23 (12,4) 10(14,5) 39 (10,9)
Srednje izrazena (14 — 20) 0 4(4,2) 18 (9,7) 14 (20,3) 36 (10,1)
Jako izrazena (21 — 27) 0 2(2,1) 3(1,6) 0 5(1,4)
Anksioznost
Normalna (0 — 7) 7/8 77 (80,2) 135(73) 48(69,6) 267 (74,6) 0,40
Slabo izrazena (8 — 9) 0 8(8,3) 8 (4,3) 5(7,2) 21(5,9)
Srednje izrazena (10 — 14) 1/8 7(7,3) 32(17,3) 10 (14,5) 50 (14)
Jako izrazena (15 — 19) 0 4(4,2) 8(4,3) 4 (5,8) 16 (4,5)
Izuzetno jako izrazena (20+) 0 0 2 (1,1) 2(2,9) 4(1,1)
Stres
Normalan (0 - 14) 7/8  90(93,8) 160 (86,5) 51(73,9) 308 (86) 0,03
Slabo izrazena (15 — 18) 1/8 4(4,2) 14 (7,6) 11(15,9) 30 (8,4)
Srednje izrazena (19 — 25) 0 2(2,1) 11(5,9) 7(10,1) 20 (5,6)
Ukupno 8/8 96 (100)  185(100) 69 (100) 358 (100)

*Fisherov egzaktni test
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U danasnje vrijeme broj korisnika pametnih telefona, s obzirom na moguénosti koje
nude, sve vise raste. lako uporaba pametnih mobilnih uredaja nudi brojne benefite ,vazno je
naglasiti kako s povec¢anjem znacajki i funkcija mobilnih telefona, povecavaju se i problemi
poput prekomjerne upotrebe 1 ovisnosti 0 njima samima. Nomofobija se smatra fobijom
moderne ere, a dijeli uobicajene klinicke simptome s drugim psihijatrijskim poremecajima
poput anksioznosti, znojenja, uznemirenosti, dezorijentacije i tahikardije kada su ljudi bez
mobitela. Ovo se osobito moze zapaziti u adolescentskoj dobi budu¢i da prevalencija
adolescenata koji koristi pametne telefone raste iz dana u dan i uz njih veze znac¢ajan segment

koji ometa njihovo svakodnevnog funkcioniranje.

Naime, u okviru ovog istrazivanja koje je provedeno na 139 (38,8%) mladi¢a i 219
(61,2%) djevojaka, utvrdena razina nomofobije iznosi visokih 97,7%. Blago izrazenu
nomofobiju prijavilo je 26,6% ispitanika, dok srednje i jako izrazen strah od nedostupnosti
pametnih telefona navodi 51,7% i 19,3% ucenika, no takoder je zanimljivo za primijetiti da je
samo 2,2% ispitanika izrazilo ,,odsutnost nomofobije. Vazno je spomenuti kako rezultati
istrazivanja provedenog od strane ostalih autora impliciraju na sli¢ne rezultate; tako istraZivanje
provedeno od strane skupine autora navodi kako gotovo svi njihovi ispitanici, osim njih 0,8%,
prijavljuju jedan od oblika nomofobije; stoga blagu razinu prijavljuje 37,7% ispitanika,
umjerenu 48,7% , a najvisu 1 ujedno najozbiljniju razinu 13,2% ispitanika (42). Sli¢ne rezultate
donosi i istrazivanje provedeno na 1386 adolescenata u srednjim Skolama iz Indije gdje blagu,
umjerenu 1 teSku razinu nomofobije prijavljuje 569 (41,05%), 303 (21,86%) 1 82 (5,1%)
adolescenata (42). Vode¢i se navedenim rezultatima istrazivanja, jasno je vidljivo kako su
dobiveni rezultati vrlo sli¢ni te svi impliciraju na prisutnost odredene razine nomofobije dok
zavidno najviSe pripadnika je prijavilo umjereno izrazen strah od nedostupnosti pametnih
telefona, $to je u skladu s dobivenim rezultatima ovog istrazivanja. Ostala istrazivanja unazad
nekoliko godina, 1zvjeS¢uju o rasprostranjenosti nomofobije kod 46% ispitanika, StoviSe vecu
prevalenciju straha od nemoguénosti koriStenja pametnih telefona kod indijskih studenata
medicine prijavilo je 75% ispitanika (43, 44). Istrazivanja provedena u Pakistanu 2020. godine
i gradu Pune (Indija) 2018. godine, takoder izvjeStavaju o slicnim rezultatima gdje je 100%
ispitanika pokazalo odredenu razinu nomofobije, a u skladu s prijaSnjim istrazivanjima,
najzastupljeniji udio je umjerena razina nomofobije koja je prisutna kod 59,4% 1 60%

ispitanika, dok takoder ni jedna od navedenih studija ne prijavljuje odsutnost (NMP-Q <20)
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nomofobije (45, 46). Na temelju provedenih istrazivanja, pojedi autori su uvidjeli vaznost
navedenih rezultata i ukazali kako je ipak neophodno razmotriti preporuke za svrstavanje
nomofobije u takozvani ,zlatni standard“ za procjene psihijatrijskih poremecaja, u

Dijagnosticki i statisticki priru¢nik za mentalne bolesti (DSM-5) (25).

Nadalje, promatrajuéi korelaciju nomofobije i dobi, namece se jasna pretpostavka da
mlada populacija ima veci potencijal za razvoj nomofobije, a u prilog tome mozemo pripisati
vrijeme koje mladi provode na svojim pametnim telefonima i drustvenim mrezama. Jos uvijek
se ne zna tocno kakav utjecaj uporaba pametnih telefona ima na ponaSanje mladih. Skupina
autora navodi kako je nomofobija, bas kao Sto glasi i naslov njihovog rada, poremecaj
21.stoljeca (47). Mlade generacije su upravo te koje brze uce i lakSe se nose s novitetima
danaSnjice, tako 1 s uporabom pametnih telefona. Upravo do takvih saznanja u svom
istrazivanju je dosla skupina autora (48), zatim iste rezultate takoder navodi i istraZivanje
SecurEnvoy (2012) koje primjecuje kako su osobe u dobi od 18 do 24 godine (77%) ujedno i
najrizicnija skupina za pojavu nomofobicnih obrasaca, a prati ih grupa od 25 do 34 godine
zivota (68%) (49). Rezultati studije provedene u Libanonu pokazuju kako je viSa zivotna dob
povezana s nizom razinom nomofobije, dok istrazivanje medu mladima u Turskoj primjecuju
kako je nomofobija upravo vise zastupljenija kod srednjoSkolaca (50, 51). No, u nasem
istrazivanju nije pronadena statisti¢ki znacajna razlika u navedenoj domeni Sto potvrduju i

studije koje su proveli ostali izvori (52, 53).

Na temelju prikupljenih odgovora ispitane skupine, vidljiva je znacajna razlika u rodnoj
domeni, a rezultat ukazuje da srednja i jako izrazena nomofobija znacajnije su ceS¢a kod
djevojaka (53% 1 23,3%) u odnosu na mladic¢e (49,6% 1 12,3%). Upravo navedene rezultate
dijelimo 1 s ostalim autorima koji su takoder otkrili da osobe Zenskog spola imaju vecu
tendenciju nomofobije (45, 46, 52, 54, 55, 56). Suprotno rezultatima dobivenim u nasem
istrazivanju, istrazivanje provedeno u Indiji (57) pokazalo je da osobe musSkog spola ipak
prednjace kada je u pitanju nomofobija $to pojedina skupina autora potkrepljuje navodima da
su muskarci upravo ti koji Zele biti dominantniji u odnosu na osobe suprotnog spola u vecini
zivotnih aspekata (48). Uz to, vazno je spomenuti kako pojedini autori nisu pronasli statisticki

znacajnu razliku (58, 59).

Uzimajuéi u obzir varijable poput Skole koju ucenici pohadaju, Skolski uspjeh, mjesto
stanovanja te bavljenje slobodnim aktivnostima neovisno o $koli u korelaciji s nomofobijom,

ne postoji statisticki znacajna razlika §to je u skladu 1 s drugim istrazivanjima.
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Obratimo li pozornost na to koliko dugo nasi ispitanici posjeduju mobilni uredaj, najvise
njih (45%) priznalo je kako mobitel posjeduju vise od 7 godina, §to je ujedno bio i najveci
moguci ponudeni odgovor. Pogledamo li to u kontekstu nomofobije, mobilni uredaji su danas
daleko pristupacniji vecini ljudi, a samim time se pomice i granica u dobi kada roditelji djeci
odluce pokloniti mobitel s kojim prakticki odrastaju 1 postaju nerazdvojni. 31,8% sudionika
izjavilo je kako dnevno na mobitelu provodi 4-6 sati i to su znacajnije bile djevojke. Djevojke
su ujedno i te koje znacajnije ¢esce u odnosu na mladi¢e provjeravaju svakih 5, 10 minuta ili
pola sata obavijesti na svome mobitelu. Osvrnemo li se na ve¢ spomenuto istrazivanje, veliki
dio ispitanika , njih 56,7% izjavilo je kako trosi do 3 sata dnevno na pametni telefon i to su
zastupljenije osobe muskog spola (63,4%) (61). Nesto vise ispitanika, tocnije dvije treéine
(59,5%) provodi vise od dva sata na svojem pametnom telefonu (56). Istrazivanje provedeno
na diplomskom studiju Lahore u Pakistanu otkriva kako se povecava broj sati uporabe mobitela,
istodobno se povecava i rezultat nomofobije (45). Usmjerimo li se na provjeravanje obavijesti
na pametnom telefonu, studija provedena na studentima medicinskog fakulteta, govori o
postotku od 76% ispitanika koji su neprestano provjeravali svoje mobilne uredaje, a skoro
identi¢an postotak od 77% ispitanika u drugom istraZivanju je provjeravalo 35 puta dnevno ima
li novih obavijesti (60, 61). Jo§ jednu takvu situaciju opisuje ¢injenica da 61% ispitanika pohrle
za provjerom obavijesti odmah nakon $to se probude (62). Sukladno broju provjeravanja ima li
novih pristiglih obavijesti na mobilnom zaslonu, normalno je za pretpostaviti kako istodobno
raste 1 koli¢ina vremena provedenog na njima. Upravo te osobe su one koje 1 osjecaju veci strah

od odvajanja od svojeg mobitela, odnosno nomofobiju (63).

Kada su u fokusu aktivnosti ispitanika na njihovim pametnim telefonima, najvise
vremena ispitanici vole provoditi na Instagramu, njih 114 (31,8 %) te WhatsApp-u, 91 (25,4
%) ispitanik, nakon Cega slijede Snapchat, Facebook, YouTube, dok su preostale ispitane
sadrzaje koristili u manjoj mjeri. Djevojke znacajnije ¢eS¢e koriste WhatsApp 1 Viber, a mladici
YouTube 1 Snapchat. Do 2/3 ispitanika dnevno $alje 1 zaprima do 100 poruka putem mobilnog
telefona, a 1/2 postavi 100-300 lajkova na drustevim mreZama. PredistraZivanje provedeno u
svrhu izrade diplomskog rada, a koje je ujedno provedeno u Hrvatskoj, navodi kako prvo mjesto
zauzima 84.48% Facebook, u naSem istraZzivanju na prvom mjestu, a ovdje na drugom se
smjestio Instagram (70.89%), upravo kao i u naSem istrazivanju aplikacija Whatsapp
(68.96%) zauzima visoko mjesto u poretku dok je posljednji Youtube (34.48%) (64). Osvrnemo
li se na podatke dobivene izvan Lijepe naSe, Facebook zauzima tre¢e mjesto s 25,5 milijardi

posjetilaca mjesecno; jednako vazno za primijetiti je kako 72,8% korisnika koji posjecuju
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navedenu drusStvenu mrezu su u rasponu dobi od 18 do 44 godine (65). Skupina autora
objasnjavaja kako osobe muskog spola vise svojeg vremena koje provode na mobitelima koriste
igrajuci razne videoigre, dok Zene pokazuju ekstenzivno surfanje raznim druStvenim mreZzama

(66).

Pojedini autori navode kako je upravo koriStenje pametnih telefona i drustvenih mreza
pomocu kojih komuniciraju, postalo jedno od obiljezja mladih generacija, a ujedno i simbol

statusa mlade osobe (58).

Uzimajuéi u obzir skalu kojom je ispitana nomofobija s ukupno 20 tvrdnji, u okviru
skale sadrzane su Cetiri domene; Nemogucnost pristupa informacijama, Odricanje udobnosti,
Nemogucnost komunikacije i Gubitak povezanosti, a zadatak ispitanika je bio odabrati izmedu
ponudenih odgovora na Likertovoj ljestvici od 1 do 7. Prema odgovorima ucenika, istie se
situacija u kojoj je moguce primijetiti kako u domeni Odricanja udobnosti i Nemogucnosti
komunikacije zajedno s ukupnom skalom nomofobije, djevojke su upravo te kod kojih je
navedeno viSe izrazeno. U skladu s nasim rezultatima, studija provedena na 138 ispitanika u
Pakistanu takoder svjedoCi kako su ispitanice pokazale veéu razinu straha u domeni
Nemogucnosti komunikacije u odnosu na ispitanike (45). Jedno od moguéih objasnjena na
temelju prikazanog rezultata, koje mozemo ponuditi, glasi: kako je komunikacija putem
pametnih telefona postala imperativ, kako kod mladih, tako i kod svih korisnika pametnih
mobitela. Zapravo ovi rezultati nisu zacudujuci, samim time se namece pitanje trebamo li se
zabrinuti hoce li jednog dana naSa komunikacija uzivo biti u cijelosti zamijenjena online

druzenjem?

Jos jedan neizostavan segment ovog rada bio je ispitati u kojoj su mjeri kod ucenika u
proteklih sedam dana prisutna negativna emocionalna stanja poput depresije, anksioznosti 1
stresa. IstraZivanje za potrebe ovog diplomskog rada izvjestava da srednje do jako izraZenu
depresiju izrazava 11,45% ispitanika, a nema statisti¢ki znacajne razlike po spolu, vrsti skole,
ostvarenom Skolskom uspjehu, ali mjesto stanovanja se statistiCki znaCajno povezuje sa
stupnjem depresije. Takoder, srednje do izuzetno jaku anksioznost izrazava 19,55% ispitanika,
cesc¢e djevojke Sto potvrduje rezultate ranijih studija te ¢eS¢e ucenici Strukovne Skole, dok
statisticki znacajne razlike nema prema ostvarenom Skolskom uspjehu i mjestu stanovanja. Dok
ranije studije ukazuju kako DASS-21 skala kao instrument za mjerenje stresa pokazuje
manjkavosti u adolescentskoj populaciji, rezultati istrazivanja provedenog za potrebe ovog
diplomskog rada ukazuju na srednju razinu stresa u 5,6% ispitanika, medu kojima su cesce

djevojke, a nema razlike po Skolskom uspjehu, mjestu stanovanja i1 vrsti Skole koju ucenici
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pohadaju. Dva autora, koji su takoder u svome istrazivanju upotrijebila i DAS 21 skalu, navode
kako su njihovi studenti prijavili depresiju u postotku od 65%, u vecoj mjeri je prisutna
anksioznost kod 73% ispitanik, dok je stres zabiljezen kod 59,9% studenata u Egiptu. PoviSene
vrijednosti bile su znacajnije povezane sa zZenskim spolom (67). Vazno je napomenuti kako je
moguce da kod adolescenata reakcija na stresne dogadaje u nekom periodu rezultira najesce

ispoljavanjem stanja upravo poput depresije, anksioznosti ili stresa.

Bas kako i sam akronim kaze ,,No Mobile Phobia‘, nomofobija je strah od gubitka
kontakta s mobilnim telefonom. U ovom slucaju govorimo o jednoj vrsti fobije gdje ljudi koji
pate od ovog anksioznog poremecaja osjecaju stres i nervozu kada im pristup mobitelima ili

racunalima nije mogu¢ odredeno vrijeme.

Predmet naseg interesa bilo je saznati postoji li povezanost izmedu nomofobije i
depresije, anksioznosti i stresa. U potrazi za odgovorom u istrazivanju smo stigli do podatka
kako ucenici kod kojih je prisutna srednje i/ili jako izraZena razina nomofobije pokazuju 1
znacajno jace depresiju i stres, dok prisutnost nomofobije nije povezana s razinom anksioznosti
kod naSih uc¢enika. U Hrvatskoj nedostaju istrazivanja na ovu temu i potrebno je popuniti tu
prazninu i povecati zanimanje za ovu temu kako bi je obogatili u bliskoj buduénosti. Strani su
istrazivaci proveli nekolicinu studija koje se razlikuju po metodologiji, vrsti upitnika, populaciji
1 sl. nisu identi¢ne, potencijalno su sli¢ne tematike, pojedine donose sli¢ne dok druge potpuno
razli¢ite rezultate. Pogledamo li sli¢no istraZivanje koje je posvetilo svoju paznju nomofobiji i
njezinom odnosu s depresijom, anksioznoScu 1 kvalitetom zivota, kod 1386 ispitanika u dobi
od 14 do 16 godina, 77% njih izvjeStava kako je osjetilo tjeskobu 1 zabrinutost za svoj mobitel,
iz Cega proizlazi znaCajna povezanost navedenih sastavnica istraZivanja (57). Da postoji
pozitivna korelacija izmedu stresa i nomofobije pokazuje istraZivanje gdje je 20% ispitanika
potvrdilo kako osjecaju prisutnost stresa prilikom odvajanja od svog mobilnog uredaja (68).
Nekolicina izvora implicira na ¢injenicu da pojedine osobe, koje imaju nomofobiju, pokazuju
razinu stresa u trenutku nedostupnosti mobilnih uredaja (37, 35). Visi rezultati nomofobije
takoder su pokazali svoju povezanost s varijablama poput anksioznosti i nesanice; jedno od
mogucih objaSnjena na navedena istrazivanja moze biti kako upotreba pametne tehnologije
predvodi u ve€ini zivotnih aspekata 1 kako korisnik, iako je fizi¢ki prisutan u stvarnome svijetu,
psiholoski pokazuje svoju odsutnost (50). Trenutno nedostaje dovoljno literature i istrazivanja
da mozemo tvrditi, no u sustini mozemo re¢i kako povecanje broja nomofoba doprinosi
mogucnosti pojave nove epidemije. Rezultati provedene studije pokazuju da je nomofobija

novo patolosko mentalno stanje, posebno u muskih adolescenata jer je nomofobija znacajno
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povezana s depresijom, anksioznos¢u i loSom kvalitetom zivota (57). Generalno gledajuci
osobe koje svoje pametne telefone ne koriste u tako velikoj mjeri, StoviSe, provode¢i manje
vremena na njima ujedno imaju i bolje mentalno zdravlje, a samim time si podiZu i ostvaruju

bolju kvalitetu Zivota.

Dio navedenih istrazivanja potvrduju i one rezultate koji su predstavljeni u diplomskom
radu, a koji ukazuju da ispitanici izrazavaju i1 osjecaje anksioznosti i depresije kada nisu u
mogucnosti pristupiti svojim mobilnim telefonima ili internetu. Takoder, sve viSe vremena
provode na drustvenim mrezama, §to se moze povezati sa strahom od nedostupnosti mobilnog
telefona 1 interneta kao sredstava s kojih pristupaju drustvenim mrezama. Rod, dob i crte li¢nosti
imaju znacajne doprinose u varijanci nomofobije, a nomofobija je u pozitivnoj korelaciji sa
strahom od nedostupnosti mobilnih telefona i njihovih moguénosti kao prediktorima distresa

(64).

Navedna istrazivanja, kao 1 rezultati istraZzivanja provedenog za potrebe ovog
diplomskog rada, ukazuju na rastu¢i problem nomofobije medu adolescentima, a znacajan
strucni doprinos je u ukazivanju na ovaj problem kako bi se ozbiljno pristupilo njegovom
rjeSavanju , Sto predstavlja ¢vrst temelj za daljnji razvoj, ne samo psihijatrijske struke, vec i
sestrinske struke i znanosti u pogledu pruzanja skrbi i brige o osobama koje se suocavaju s

nomofobijom.

36



6. ZAKLJUCCI

6. ZAKLJUCCI

Na osnovi ovog istrazivanja i dobivenih rezultata moze se zakljuciti:

1.

Nomofobija, strah od nedostupnosti pametnih telefona prisutna je u 97,7% ispitanika
Srednje 1 jako izraZenu nomofobiju prijavljuje 29% ispitanika

Nomofobija je zastupljenija u djevojaka, dok vrsta Skole, Skolski uspjeh i mjesto

stanovanja nemaju utjecaja

Kod ispitanika sa srednje i/ili jako izrazenom nomofobijom znacajno je ¢eSce jace

izrazena depresija 1 stres, dok nomofobija nije povezana s razinom anksioznosti

Srednje do jako izraZzenu depresiju izrazava 11,45% ispitanika, nema razlike po spolu,

vrsti Skole, Skolskom uspjehu, dok je mjesto stanovanja povezano sa stupnjem depresije

Srednje do izuzetno jaku anksioznost izrazava 19,55% ispitanika, ¢eS¢e djevojke i

polaznici Strukovne $kole, dok nema razlike po Skolskom uspjehu i mjestu stanovanja

Srednje izrazen stres izrazava 5,6% ispitanika, CeS¢e djevojke, nema razlike po

Skolskom uspjehu, mjestu stanovanja i vrsti Skole koju pohadaju
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Cilj istrazivanja: Pregledom stru¢ne i znanstvene literature i objavljenih studija te provedbom
ankete, istraziti uCestalost i obiljezja nomofobije medu adolescentima te povezanost nomofobije

s osje¢ajima depresivnosti, anksioznosti i stresa.

Ispitanici i metode: U istrazivanju je sudjelovao 358 uCenika (219 djevojaka i 139 mladica)
od prvih do zavrsnih razreda srednjih Skola na podrucju grada Virovitice. Svi ispitanici, uz
prethodnu suglasnost roditelja i ravnatelja Skola, ispunili su Skalu depresivnosti, anksioznost i

stresa (DASS-21) 1 Upitnik nomofobije.

Rezultati: Nomofobija je prisutna u 97,7% ispitanika, srednje 1 jako izrazenu nomofobiju ima
29% ispitanika. Nomofobija je izraZenija kod djevojaka nego kod mladi¢a neovisno o $koli koju
pohadaju i Skolskom uspjehu, no mjesto stanovanja ima utjecaj na razvoj nomofobije. Ispitanici
kod kojih je prepoznata nomofobija ceS¢e su skloni stresu, depresiji i anskioznosti, §to je
neovisno o spolu, Skoli koju pohadaju 1 Skolskom uspjehu. 11,45% ispitanika ima srednje do
jako izrazenu depresiju. Srednju do izuzetno jaku anskioznost izrazava 19,55% ispitanika, ¢eScée
djevojke 1 uenici strukovnih skola, dok srednje izrazen stres izrazava 5,6% ispitanika, takoder

cesce djevojke neovisno o Skolskom uspjehu, skoli koju pohadaju i mjestu stanovanja.

Zakljucak: Mobilni telefoni postali su neizostavni dio svakodnevnog funkcioniranja
adolescenata, te se na temelju rezultata istrazivanja uo€ava visoka uc¢estalost nomofobije, a kod
petine ispitanika nomofobija je srednje/jako izrazena. Tezi stupnjevi nomofobije CeSce su
prisutni kod adolescenata s jace izrazenim stresom i1 depresijom. Neophodno je stalno
procjenjivanje stupnja zastupljenosti nomofobije s ciljem razvoja 1 implementacije preventivnih

strategija.

Kljucéne rijeci: anksioznost, depresija, nomofobija, stres
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Characteristics of nomophobia among adolescents

Aim of research: to examine the prevalence and features of nomophobia among adolescents
and its correlation to emotional states of depression, anxiety and stress by overviewing the
professional and scientific literature, published studies and survey implementation.

Type of research: cross-sectional research.

Examinees and methods: the participants were 358 high school students (219 females and 139
males) of all grades who attended the secondary schools in Virovitica. All examinees completed
The Depression, Anxiety and Stress Scale (DASS-21) as well as the Nomophobia Questionnaire
approved beforehand by parents and school principles.

Results: nomophobia is present within 97, 7% of examinees and 29 % of them have got
moderately and severely expressed nomophobia. Nomophobia is emphasised more in females
than males independently of school and achievement. However, the place of residence affects
nomophobia's development. Examinees with recognized nomophobia are more often stressed
out, depressed and anxious independently of gender, school or achievement. 11, 45% of
examinees have got moderately to severely expressed depression. Moderate to very strong
anxiety express 19,55 % of examinees, more often girls and vocational school students while
the moderate stress is expressed in 5,6 % of them, also more often within girls independently
of school achievement, type of school or place of residence.

Conclusion: Mobile phones have become an inevitable part of everyday behaviour of
adolescents and according to the results of the research there is a very high frequency of
nomophobia. It is moderately/severely expressed in one-fifth of examinees. More difficult
levels of nomophobia are more common in adolescents with higher expressed stress and
depression. It is essential to do the permanent assessments of nomophobia's level representation

in order to develop and implement preventive strategies.

Key words: anxiety, depression, nomophobia, stress
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