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Summary

Aim. The purpose of the present study was to validate the Polish version of the Internet
Gaming Disorder—20 (IGD-20) Test that is consistent with DSM-5 diagnostic criteria.

Method. A total of 652 game players took part in the validation study. Confirmatory fac-
tor analysis was used to check the scale structure. Questionnaires measuring symptoms of
psychopathology and desire thinking were used to estimate construct validity of the IGD-20.
The analysis also considered the game genres most frequently chosen by players.

Results. Confirmatory factor analysis confirmed a 5-factor structure of the Polish version of
IGD-20 questionnaire, which is consistent with previous findings in other language versions. Fit
indices were evaluated collectively, indicating that the model has a good fit: y2(142) =690.059;
p<0.001; RMSEA=0.077 (90% CI: 0.071-0.083); CFI=0.950; TLI = 0.940; SRMR = 0.053.
Internal consistency is high (McDonald’s @ = 0.93). Analysis also showed significant correla-
tions between problem gaming, symptoms of psychopathology, and desire thinking. Participants
reported that they spent the least amount of time playing educational games, compared to
other game genres; the frequency of educational games selection negatively correlated with
the intensity of problematic gaming symptoms.

Conclusions. The validation study of the Polish version of the IGD-20 questionnaire
has confirmed the good psychometric properties of the tool and its internal structure. Further
research should focus on examination of gender differences and psychometric properties in
the clinical sample of players.

Slowa klucze: zaburzenie grania w gry internetowe, problemowe granie

Key words: internet gaming disorder, problematic gaming
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Wprowadzenie

Granie w gry komputerowe staje si¢ coraz bardziej popularng rozrywka, na co
wskazuje rozrastajacy sie¢ rynek gier. Polska jest drugim z kolei pod wzglgdem wielkosci
rynkiem gier w Europie Wschodniej, o warto$ci 546 milionéw USD [1]. Co ciekawe,
az 68% polskich internautow jest jednoczesnie graczami [2]. Wzrost popularnosci gier
spowodowalt, Ze badacze zaczeli zwracaé wigksza uwage na negatywne konsekwencje,
ktore moga towarzyszy¢ zbyt czestemu graniu. Ze wzgledu na niewielkg ilo§¢ badan
oraz brak przyjetych charakterystyk diagnostycznych w literaturze mozna spotkac wiele
okreslen dotyczacych tego samego zjawiska. Najczesciej mowa jest o uzaleznieniu
od gier komputerowych [3] oraz graniu problemowym [4], ale stosowane sg takze
inne okreslenia [5]. Zanim omowione zostang kryteria diagnostyczne nowo zapro-
ponowanego zaburzenia, warto przyjrze¢ si¢ gatunkom gier komputerowych, jakie
sa wybierane przez graczy. Umozliwi to petniejsze zrozumienie zjawiska, jakim jest
granie problemowe, oraz potrzeb i motywacji, ktore moga by¢ zaspokajane poprzez
odmienne rodzaje gier.

Charakterystyka gier komputerowych

Gry komputerowe moga by¢ uruchamiane na komputerach osobistych (PC),
konsolach do gry, telefonach komérkowych oraz innych urzadzeniach. Wéréd nich sa
gry online, ktére wymagaja dostepu do internetu i umozliwiaja rozgrywke w czasie
rzeczywistym z innymi graczami (tzw. gry multiplayer). King i Delfabbro [6] w prze-
gladzie badan wskazuja, ze zar6wno gry, jak i same doswiadczenie z nich plynace
mozna podzieli¢ na kilka sposobow: (1) ze wzgledu na gatunek, np. FPS, RPG;
(2) platform¢ — PC, konsole, urzadzenia mobilne; (3) wyznaczone cele, np. obrone
przed przeciwnikiem z uzyciem przemocy, perswazji czy oparte na taktyce skradania.
Branza gier dodatkowo wyrdznia produkty ze wzgledu na perspektywe ukazywania
$wiata przedstawionego, stopien nasladowania Swiata rzeczywistego oraz tematyki. Na
potrzeby badan wtasnych dokonano weryfikacji przyjetych gatunkoéw gier w oparciu
o literature przedmiotu [7, 8], wlasciwosci gier, wlasne doswiadczenie oraz rozmowy
zregularnymi graczami. Pozwolito to na wyodrebnienie 10 gtownych gatunkéw: RPG,
MMORPG, FPS, symulatory, gry zr¢cznosciowe, strategiczne, edukacyjne, sportowe,
wyscigowe oraz MOBA. Zaproponowana kategoryzacja jest bardziej szczegétowa niz
ta zaproponowana przez Eichanbauma [7], ale odpowiada postulatom przedstawionym
przez Apperleya [8] oraz rezultatom niedawnej metaanalizy na ten temat [9]. Nalezy
dodatkowo zaznaczy¢, ze gatunki te sa uniwersalne w kontekscie platformy wyko-
rzystywanej do grania. Osoby badane odnosily si¢ do zaproponowanej kategoryzacji
w kwestionariuszach samoopisowych, zaznaczajac te kategorie gier, w ktore grajg.
Uwzgledniono nastepujace gatunki gier:

Q8 Gry z gatunku RPG (role-playing game, cRPG — computer role-playing
game), ktore sa grami fabularnymi, gdzie gracz wciela si¢ w okreslonego
bohatera umiejscowionego w stworzonym $wiecie, odgrywajac role we-
dlug scenariusza. Gracz ma mozliwo$¢ rozwoju swojej postaci i czgsto
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kustomizacji wygladu avatara. Poprzez wykonywanie zadan gracz rozwija
umiejetnosci wlasnego bohatera i zdobywa lepszy ekwipunek.

(2) Gry MMORPG (massively multiplayer online role-playing game) — zakres
1 mechanika sg przyblizone do gier RPG. Wazng zmiang jest natomiast na-
cisk na wspotprace graczy. Uzytkownicy czgsto musza wspdlnie mierzy¢
si¢ z zadaniami, by podnosi¢ swojg range (tzw. levelowanie). Gry MMO
obligujg graczy do komunikacji i wchodzenia w interakcje spoteczne. Aby
osiggac coraz lepsze poziomy rozwoju postaci, gracze czesto tworzg lub
dotaczajg do gildii. Czasami gra, ze wzgledu na zbyt duzy poziom trud-
nos$ci, wymusza organizacje tzw. rajdow, czyli wspdlnych wypraw w celu
wykonania okres$lonego zadania lub pokonania postaci.

3) FPSy (first-person shooter, strzelanki pierwszoosobowe) — gatunek, ktory
skupia gry oparte na walce z perspektywy pierwszej osoby. Najczesciej
wykorzystywana jest do tego bron palna. Mechanika gry obejmuje duzg dy-
namike i wymaga spostrzegawczos$ci oraz zrgcznosci, dzigki ktorym gracze
0siggaja jak najlepsze wyniki. Najczesciej s one oparte na statystyce kill/
death ratio, czyli stosunku zabojstw do zgonow. Jest to punktowe przedsta-
wienie skuteczno$ci gracza w rozgrywce z innymi osobami. Zaawansowani
gracze dazg do maksymalizacji zabojstw przy jednoczesnym zachowaniu
jak najmniejszej ilosci wlasnych zgonow.

4) Symulatory, ktére sa grami majacymi za zadanie imitowaé okre$long czgsé
rzeczywistosci. Mechanika wiernie odzwierciedla nasladowany obszar re-
alnego $wiata. Do najpopularniejszych gier tego gatunku nalezg symulator
latania, kierowania samochodem ci¢zarowym czy symulator farmy. Gracze
otrzymuja produkt ze szczegblna dbatoscia o detale i jak najwierniejszym
odzwierciedleniem praw rzadzacych w realnym $wiecie.

(5) Gry zrecznoSciowe, ktore oparte sg na ¢wiczeniu refleksu oraz umiejetnosci
obstugiwania danego kontrolera. Gra kfadzie nacisk na sprawne wykony-
wanie okreslonych zadan, co powoduje ciagly rozwdj akcji. Aby osiggac
wysokie wyniki, gracz musi wykazac si¢ zreczno$cia. Osobna podkategoria,
ktora nalezy wiaczy¢ w ten gatunek, jest konwencja filmu interaktywnego.
Aby uzyskaé postepy, gracz musi wykonywac okreslone sekwencje na
kontrolerze, co wymaga odpowiedniego poziomu zrgcznosci.

(6) Gry strategiczne, ktore majg wiele odmiennych mechanik, jednak wszystkie
skupiajg si¢ na planowaniu, wiedzy i stosowaniu odpowiednich strategii.
Wymaga to umiej¢tnosci taktycznych, logistycznych, a takze zdolnosci do
gospodarowania surowcami lub zarzadzania armig. Najczesciej gracze tocza
migdzy sobg pojedynki lub prowadza cate cywilizacje ku ostatecznemu
ZWYyciestwu.

(7) Gry edukacyjne, ktore ktada nacisk na nabycie nowych umiejetnosci u gra-
czy. Deweloperzy zaktadaja, ze bedzie to bardziej optymalny sposdb uczenia
si¢ od form tradycyjnych ze wzglgedu na rozrywkowsg forme nauki.

(8) Gry sportowe, ktore imitujg prawdziwe gry zespotowe. Zasady rozgrywek
sa zgodne z tymi w prawdziwym §wiecie, a gracze toczg mi¢dzy soba poje-
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dynki w czasie rzeczywistym. Wymaga to od nich znajomosci zasad danej
gry oraz umiej¢tnosci strategicznych i czgsto zrgeznosciowych.

) Gry wyscigowe, ktore opierajg si¢ na wygrywaniu z innymi graczami w wy-
$cigach samochodowych. W grze liczy si¢ pokonanie rywali, ktérzy moga
by¢ innymi ludZmi lub graczem sterowanym przez komputer. Liczy si¢ nie
tylko pokonanie przeciwnikow w danym rajdzie, gracze mogg konkurowac ze
soba w globalnym wymiarze poprzez sieciowe statystyki, ktére umozliwiaja
poréwnywanie si¢ z innymi graczami.

(10) Gry z gatunku MOBA (multiplayer online battle arena) — czyli gry sieciowe,
bedace podgatunkiem gier strategicznych. Mechanika tych gier polega na
walce dwoch druzyn lub wszystkich przeciwko sobie na wirtualnej arenie
do czasu ostatecznego zwycigstwa. Gatunek ten zawiera wiele wspolnych
elementéw z grami FPS.

Badacze zajmujacy si¢ tematyka gier komputerowych najczesciej skupiaja uwage
na graczach i doswiadczanych przez nich trudnosciach, takich jak problemy w kontak-
tach spotecznych czy z agresja [10]; znacznie rzadziej testowany jest zwigzek miedzy
wzorcami grania i gatunkami gier. Maroney i wsp. [11] w swoim badaniu wzigli pod
uwage rozbieznosci w wybieranym przez graczy gatunku gier. Wykazali istotne réznice
w czasie grania oraz iloSci objawdw problemowego grania w gry mi¢dzy graczami
wybierajacymi gry FPS a MMORPG. Okazato sie¢, ze 46% o0s6b czesciej korzysta
z gier FPS, a 54% z gry MMORPG. Srednia ilo§¢ czasu przeznaczonego na granie
w ciggu tygodnia przez entuzjastow grajacych czesciej w gry FPS wynosita 20,17
godziny (SD = 14,25), a u graczy MMORPG — 27,35 godziny (SD = 17,46). Jednak
to gracze FPS osiagneli wyzsze wyniki niz gracze MMORPG w podskalach objawow
depresyjnych, samotnosci, eskapizmu oraz uzaleznienia od gier.

Zaburzenie gamingowe

Pomimo kontrowersji, ktore wzbudza u niektorych badaczy sama idea uzaleznienia
od grania w gry komputerowe [12, 13], Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) w re-
wizji 11 Migdzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji Chorob i Problemow Zdrowotnych
[14] wprowadzita nowa jednostke nozologiczng — zaburzenie gamingowe (gaming
disorder). Po raz pierwszy wyr6zniono zatem patologiczne granie jako oddzielna
jednostke diagnostyczna, rozumiang jako uzaleznienie behawioralne, a wigc zwigzane
z zaburzonym wzorcem uzywania (tutaj: gier komputerowych), a nie zmianami na
poziomie fizjologicznym. Zaburzenie gamingowe w ICD-11 definiowane jest zatem
jako wzorzec zachowania nalogowego zwigzanego z graniem w gry (cyfrowe lub
wideo). Charakteryzuje si¢ on utrata kontroli nad graniem, wyrazng dominacja grania
wsrdd codziennych aktywno$ci 1 zainteresowan oraz kontynuacja grania (lub tez jego
eskalacjg) pomimo wystgpowania negatywnych konsekwencji. O zaburzeniu mozna
moéwi¢ wtedy, gdy wzorzec ten utrzymuje si¢ przez co najmniej 12 miesigcy i jest
na tyle nasilony, ze prowadzi do znaczacego zakldcenia funkcjonowania w takich
obszarach jak relacje interpersonalne, nauka czy praca.
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Z kolei Amerykanskie Towarzystwo Psychiatryczne (APA) w piatej wersji
klasyfikacji Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders (DSM-5) [15]
w rozdziale po$wigconym jednostkom diagnostycznym do dalszych badan wyrdznito
zaburzenie grania w internecie (internet gaming disorder, 1GD). Wyrdzniono dziewie¢
objawow zaburzenia: (1) zaabsorbowanie graniem, (2) symptomy odstawienne, gdy
granie staje si¢ niemozliwe (gtdéwnie wskazuje si¢ na drazliwos¢ lub niepokoj), (3) to-
lerancja wynikajaca z przyzwyczajenia sig¢, (4) nieudane proby kontrolowania grania,
(5) utrata dotychczasowych zainteresowan z powodu grania, (6) dalsze angazowanie si¢
w granie pomimo negatywnych konsekwencji, (7) oszukiwanie terapeutéw i bliskich
0s0b w zwiazku z czasem przeznaczonym na granie, (8) granie jako mechanizmem
radzenia sobie i (9) wystgpienie ryzyka utraty waznej relacji lub negatywnych kon-
sekwencji w zyciu zawodowym czy szkolnym. Warunkiem rozpoznania zaburzenia
jest stwierdzenie wystepowania co najmniej pigciu objawdw, ktdre trwaja nie krocej
niz 12 miesiecy.

Debata poprzedzajgca wprowadzenie zaburzenia gamingowego do klasyfikacji
ogniskowala si¢ przede wszystkim wokot pytania o to, czy jest to zjawisko towarzy-
szace innym zaburzeniom psychicznym, czy tez jest ono odrebnym fenomenem [12].
Zaburzenie to stosunkowo czesto wspotwystepuje z innymi, zwlaszcza z depresja,
zaburzeniami lgkowymi czy ADHD [16]. Wyniki prowadzonych dotychczas badan
wspierajg jednak zasadno§¢ wyodrebnienia zaburzenia gamingowego jako osobnej
jednostki diagnostycznej oraz potwierdzajg kryteria zawarte w ICD-11 [17]. Badania
wskazuja takze na réznice w czgstosci wystepowania problemowego grania w roz-
nych krajach. Przyktadowo badania przeprowadzone na probie ogdlnej w Norwegii
wskazuja, ze 1,4% badanych spelnia kryteria zaburzenia [18], a w Stowenii 2,5% [19].
Badania prowadzone w grupach graczy wykazaty natomiast czgstsze wystepowanie
tego problemu w Korei Potudniowej, gdzie 4% graczy spetnialo kryteria zaburzenia
[20], w Stowenii (3,1%) [19] i w Niemczech (5,7%) [21]. Najbardziej zagrozong grupa
wiekowa sg dzieci i mtodziez, u ktorych obserwuje si¢ staty wzrost ryzyka uzaleznienia
od internetu, co wigze si¢ z czestszym graniem w gry [17]. Dodatkowo obserwowane
jest systematyczne obnizanie si¢ wieku, w jakim dzieci zaczynaja siggac po urzadzenia
umozliwiajgce korzystanie z internetu oraz granie w gry cyfrowe.

Internet Gaming Disorder Test (IGD-20)

Badan prowadzonych nad zjawiskiem grania problemowego jest wcigz stosunko-
wo niewiele, a wielka trudnosécia w obliczu narastania zjawiska staja si¢ ograniczone
mozliwosci leczenia. Wstepnie rekomendowane sg metody stosowane wobec innych
zachowan nalogowych oraz leczenie zaburzen wspotwystepujacych [22]. Z powodu
tych niedostatkow konieczne wydaje si¢ prowadzenie wigkszej ilosci badan nad feno-
menem grania problemowego, jednak aby byto to mozliwe, potrzebne sa odpowiednie
narzedzia przesiewowe. Do pomiaru IGD opracowano Internet Gaming Disorder Test
(IGD-20) [23]. Narzedzie to zostato stworzone w oparciu o kryteria diagnostyczne
z DSM-5. Wersja oryginalna ma dobre wlasciwo$ci psychometryczne, ktore byty
sprawdzane m.in. poprzez zastosowanie konfirmacyjnej analizy czynnikowej (CFA)
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oraz dokonanie analizy rzetelno$ci zarowno podskal, jak i calego narz¢dzia. Zalozenia
przyjete przy tworzeniu IGD—-20 sa ponadto zgodne z modelem teoretycznym, w kto-
rym wskazuje si¢ na wspdlne cechy uzaleznien od substancji oraz behawioralnych
[24]. Dotychczas dokonano hiszpanskiej [25] oraz chinskiej [26] adaptacji narzedzia.

IGD-20 zawiera tacznie 20 pozycji [5], na ktore odpowiada si¢, korzystajac
z 5-stopniowej skali Likerta (,,zdecydowanie si¢ nie zgadzam — nie zgadzam si¢ — nie
mam zdania — zgadzam si¢ — zdecydowanie si¢ zgadzam”). Narzedzie mierzy ogdlny
wynik wystepowania objawow oraz w poszczegdlnych podskalach: istotnosci (sa-
lience), modyfikacji nastroju (mood modification), tolerancji (tolerance), objawow
odstawienia (withdrawal symptoms), konfliktu (conflict), nawrotow (relapse). Podskala
istotno$ci zawiera pytania mierzgce to, na ile granie jest aktywno$cia dominujaca
(np. ,,Zazwyczaj, kiedy nie gram, mys$le o nastepnej sesji grania w gry”). Podskala
modyfikacji nastroju zawiera pytania dotyczace radzenia sobie z emocjami poprzez
granie (np. ,,Gram, bo to mi pomaga radzi¢ sobie z nieprzyjemnymi uczuciami, ktore
miewam”). Podskala tolerancji mierzy potrzebe poswigcania coraz wigkszej ilosci
czasu na granie (np. ,,Spedzam coraz wigcej czasu, angazujgc si¢ w granie w gry”).
Podskala objawow odstawienia stuzy do pomiaru nasilenia objawow zwigzanych
z zaprzestaniem grania (np. ,,Kiedy nie gram, czuj¢ si¢ bardziej poddenerwowany/a”).
Podskala konfliktu stuzy do pomiaru negatywnych konsekwencji, takich jak utrata
wczesniejszych zainteresowan spowodowanych graniem, oszukiwanie bliskich 0osob
odnos$nie do czasu przeznaczonego na gry i straty spowodowane graniem w roznych
obszarach zycia (np. ,,Oklamywatem/am cztonkdéw rodziny z powodu poswieconego
czasu na granie”; ,,Sadze, ze granie w gry wptywa negatywnie na wazne obszary mojego
zycia”). Podskala nawrotow zawiera pozycje mierzace natezenie trudnosci zwigzanych
z probami podejmowanymi w celu kontroli grania (np. ,,Chciatbym/chciatabym mniej
graé, ale osiaggniecie tego jest dla mnie trudne”).

Ze wzgledu na brak polskich wersji narzgdzi shuzgcych do badania problemowego
grania gtdéwnym celem pracy stato si¢ zaprezentowanie polskiej wersji IGD-20 oraz
omoOwienie badania, na podstawie ktérego sprawdzano jego podstawowe wilasnosci
psychometryczne wraz ze strukturg czynnikowa.

Material i metoda
Charakterystyka proby i procedura badania

W badaniu wzigto udzial tacznie 713 graczy. W przeprowadzonych analizach
uwzgledniono jednak ostatecznie odpowiedzi 652 0sob (531 mezezyzn — 81,4% proby;
115 kobiet — 17,6%; 6 uczestnikéw identyfikujacych si¢ jako inna pteé, np. intergen-
der lub osoba niebinarna — 0,9%). Odpowiedzi 61 0sob nie wlaczono ze wzglgdu na
np. wiek (< 15 r.z.), udzielanie zawsze jednego rodzaju odpowiedzi czy podany czas
grania w gry jako 0 godzin. Wiek badanych wahat si¢ migdzy 15 a 55 r.z. (M =21,86;
SD = 6,71). Na potrzeby badania za graczy uznano kazda osobg, ktora gra w gry,
niezaleznie od tego, ile czasu po$wieca na granie i jaki gatunek gier wybiera. Srednia
liczba godzin przeznaczanych na granie w tygodniu przez badanych graczy wyniosta
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M =16,30 h (SD = 13,75; min. = 1 h; max. = 84 h). Badanie uzyskato pozytywna
opini¢ Komisji Etyki Badan Wydziatu Psychologii Uniwersytetu Warszawskiego.

Narzedzia badawcze

Pierwsza czg$¢ badania dotyczyla pomiaru zmiennych socjodemograficznych,
takich jak pte¢, wiek, lata edukacji, status zwigzku, czas po§wiecony na granie czy wy-
bierane gatunki gier. W dalszej kolejnosci, w celu kontroli poziomu objawdw psycho-
patologicznych, uzyto polskiej adaptacji kwestionariusza The Symptom Checklist—27—
plus (SCL-27-plus) [27, 28]. Narzedzie to sktada si¢ z 27 pozycji oraz 5-stopniowej
skali Likerta z odpowiedziami ,,nigdy — rzadko — czasami — czesto — bardzo czgsto”.
Kwestionariusz mierzy ogolny poziom objawow psychopatologicznych oraz osobno
w podskalach nasilenie objawdw: depresyjnych, wegetatywnych, agorafobii, fobii
spotecznej oraz bolowych. Wskazniki zgodnosci wewnetrznej (alfa Cronbacha) dla
pomiaru calg skalg w probach klinicznych i nieklinicznych byly wysokie — wyniosty
0,90-0,92, a dla poszczegolnych podskal od 0,77 do 0,88.

Zastosowano rowniez The Desire Thinking Questionnaire — Gaming Version [29]
(DTQ-G; Kwestionariusz Myslenia Natogowego — Wersja Gamingowa), ktory jest
stosunkowo nowym narzedziem stuzacym do pomiaru nasilenia mysli natogowych,
tj. towarzyszacych zachowaniom natogowym (desire thinkingl). Mysli tego rodzaju
wigzg si¢ z zaabsorbowaniem — stwierdzanym na poziomie werbalnym i wyobrazenio-
wym — czynnoscia, ktorej si¢ pragnie (takiej jak granie w gry czy przegladanie stron
internetowych) [30-32]. Kwestionariusz sktada si¢ z 10 pozycji oraz 6-stopniowe;j
skali Likerta z odpowiedziami ,,nigdy — rzadko — czasami — czesto — bardzo czgsto
— zawsze”. Narzedzie mierzy ogdlny poziom nasilenia mysli natogowych, a takze
osobno, w podskalach, wyobrazen wstepnych (imaginal prefiguration) oraz persewe-
racji stownej (verbal perseveration). Wskazniki zgodnoséci wewnetrznej (mierzone;j
omega McDonalda) byty wysokie dla catego kwestionariusza o = 0,94, dla podskali
werbalnej perseweracji ® = 0,91 i dla skali wstepnych wyobrazen o = 0,90.

Do pomiaru grania problemowego zastosowano polskg wersje¢ skali IGD-20. Ory-
ginalna wersja zostala przettumaczona przez autoré6w badania niezaleznie od siebie.
Kolejnym krokiem byto porownanie uzyskanych wersji i dyskusja spornych pozycji.
Nastepnie wersja polska zostata przettumaczona zwrotnie na jezyk angielski przez
niezaleznego tlumacza. Wersja ta zostala poréwnana z oryginalem oraz sprawdzona
pod wzgledem spdjnosci przez jego autorow. Dodatkowo przeprowadzono badanie
pilotazowe przettumaczonego narzedzia na probie graczy (n = 5), ktore nie wykazato
problemoéw z rozumieniem kwestionariusza.

' Dostownie: myslenie pragnieniowe, myslenie dotyczace pragnienia — myslenie, ktore koncentruje si¢ na
pragnieniu spozycia substancji lub wykonywania czynnosci. Ze wzgledéw jezykowych zdecydowano si¢

jednak na na tlumaczenie niedostowne, ale nadal oddajace istote zjawiska.
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Analizy statystyczne

Ogolnie obliczenia przeprowadzono w programie IBM SPSS 25 [33]. Przy ob-
liczeniach roznic ptciowych pominigto osoby identyfikujace si¢ jako inna ptec ze
wzgledu na zbyt matg liczbe obserwacji (n = 6). Wybrane wlasciwosci psychometryczne
polskiej wersji skali IGD-20 testowano wieloetapowo, poczynajac od sprawdzenia
spojnosci wewngtrznej wyrazonej wspotczynnikiem omegi McDonalda. Trafno$é
zbiezng sprawdzano poprzez analiz¢ korelacji pomiedzy nasileniem symptomow
grania problemowego (IGD-20) i objawoéw psychopatologicznych (SCL-27—plus)
oraz mysli nalogowych (DTQ-G), jak réwniez ilocig czasu poswiccanego graniu.
Strukture czynnikowa narzg¢dzia potwierdzono za pomoca konfirmacyjnej analizy
czynnikowej w programie Mplus 6.12 [34]. Zgodnie z rekomendacjami, w celu usta-
lenia dobroci dopasowania danych do testowanych modeli, jednoczesnie wzigto pod
uwage rozne wskazniki dobroci dopasowania. Uwzgledniono nastepujace wskazniki,
zgodnie z najczgsciej stosowanymi normami [35, 36]: RMSEA (Root Mean Square
Error of Approximation) < 0,08 oznacza akceptowalne dopasowanie, a < 0,05 dobre
dopasowanie; CFI (Comparative Fit Index) > 0,90 i TLI (Tucker-Lewis Index) > 0,90
oznacza akceptowalne dopasowanie, a CF1 i TLI > 0,95 oznacza dobre dopasowanie;
SRMR (Standardized Root Mean Square Residual) < 0,08. Dodatkowo przeprowa-
dzono analizg eksploracyjna zwiazku pomiedzy gatunkiem gier i nasileniem objawow
grania problemowego.

Wyniki
Statystyki opisowe

Statystyki opisowe dla podskal kwestionariuszy, danych socjodemograficznych oraz
réznic ptciowych zostaty przedstawione w tabeli 1. W cze$ci pytan dotyczacej ogdlnej
charakterystyki grania badani byli proszeni o wskazanie, w jakie gatunki gier grajg
najczesciej (liczba mozliwych odpowiedzi wahata si¢ od 1 do 10). Rysunek 1 zawiera
informacje na temat czgstotliwos$ci wybierania poszczegoélnych gatunkow gier przez
graczy bioracych udziat w badaniu. Natomiast w tabeli 2 zaprezentowano istotne staty-
stycznie wyniki korelacji (rho Spearmana) pomigdzy gatunkami gier oraz podskalami
kwestionariusza IGD-20 i facznym czasem grania. Analizy te przeprowadzono w celu
uzyskania odpowiedzi na pytanie dodatkowe o to, ktore z wyrdznionych gatunkoéw
gier wigzg si¢ z nasileniem objawow grania problemowego i dluzszym czasem grania.

Tabela 1. Statystyki opisowe dla kazdego kwestionariusza wraz z podskalami oraz réznicami
pomiedzy pleciami analizowanymi testem U Manna-Whitneya

Charakterystyka proby | M (SD) | Test U Manna-Whitneya | Cohen's d
Kobiety (n = 115) Mezczyzni (n = 531)

Sredni czas poswiecony
na granie w gry w tygodniu 11,10 (13,08) 17,43 (13,66) 19024,00™ 0,52
(w godzinach)

dalszy cigg tabeli na nastepnej stronie
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Sredni czas poswiecony
na granie w gry podczas 92,89 (87,09) | 136,13 (116,16) 23193,00™ 0,32
jednej sesji (w minutach)
SCL-27-plus
Wynik ogdlny 2,20 (0,70) 1,77 (0,56) 42127,00™ 0,52
Objawy depresyjne 2,32 (1,06) 1,91(0,92) 37956,50™ 0,32
Objawy wegetatywne 2,06 (0,74) 1,64 (0,61) 41018,00™ 0,47
Objawy agorafobii 1,85 (1,03) 1,37 (0,64) 39389,00™ 0,39
Objawy fobii spotecznej 2,53 (1,13) 2,01(0,92) 38873,00™ 0,37
Objawy bolowe 2,17 (0,68) 1,81(0,62) 40286,00™ 0,43
IGD-20
Wynik ogdlny 36,11 (12,61) | 40,47 (12,40) 24075,50™ 0,28
Istotno$¢ i tolerancja 11,37 (4,87) 12,65 (4,57) 24788,50" 0,25
Modyfikacje nastroju 8,17 (3,49) 8,36 (2,95) 29115,50"
Symptomy odstawienia 4,99 (2,43) 5,32 (2,32) 27192,50m -
Konflikt 6,52 (2,77) 8,04 (3,21) 21684,00™ 0,39
Powtarzanie 5,06 (2,23) 6,10 (2,56) 23337,50™ 0,32
DTQ-G
Wynik ogdlny 17,90 (8,74) 20,73 (9,46) 24353,00" 0,25
WyobraZenia wstepne 10,03 (5,24) 11,57 (5,69) 25261,00" 0,21
Perseweracja stowna 7,87 (4,25) 9,16 (4,53) 23841,00™ 0,28
Lata edukacii 13,59 (3,43) 13,15(2,91) -
Status zwigzku romantycznego
Singiel’ka 56 327 -
W zwigzku nieformalnym 54 145 -
W zwigzku matzeriskim 5 57 -
Rozwiedziony/a - 2 -
Miejsce zamieszkania
Wie$ 21 146 -
Miasto do 50 tys. 50 122 -
Miasto 50-100 tys. 13 80 -
Miasto 100-500 tys. 14 71 -
Miasto powyzej 500 tys. 38 12 -

Notatka: *** p < 0,001, dwustronnie; ** p < 0,01, dwustronnie; ™ — nieistotne statystycznie;
IGD-20 — Test Zaburzenia Grania w Internecie; SCL-27—plus — The Symptom Checklist-—27—plus;
DTQ-G — Kwestionariusz My$lenia Natlogowego — Wersja Gamingowa
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Rysunek. 1. Czestotliwos¢ wyboru poszczegélnych rodzajow gier przez badanych graczy

Tabela 2. Istotne statystycznie korelacje rho-Spearmana pomiedzy gatunkami gier
i podskalami kwestionariusza IGD-20 oraz czasem przeznaczonym na granie

Zgﬁ?:; i ltztlztrr:wi?a f::t?;ﬁ o dgtt;j\?v\ilgqia Konflikt | Powtarzanie | Czas1 | Czas2
MMORPG 0,01 0,04 0,04 -0,01 -0,03 0,07 0,12" | 0,04
FPS 0,12" 0,14" 0,08' 0,04 011" 0,07 0,18 | 0,11"
MOBA 0,12" 0,09" 0,05 0,07 0,09 0,15™ 0,20 | 0,14™
RPG 0,04 0,06 0,07 0,03 -0,04 0,01 0,16™ | 0,15
Symulatory 0,00 0,02 0,00 0,02 0,01 0,00 -0,04 | -0,03
Zreczno$ciowe | -0,05 0,02 -0,01 -0,06 -0,06 0,09 0,02 | -0,02
Edukacyjne 0,11" -0,13" 0,02 -0,11" -0,07 -0,11" -0,06 | -0,08
Sportowe -0,04 0,05 0,03 -0,01 -0,05 0,02 0,04 | -0,02
Wyscigowe 0,05 0,06 0,01 0,06 0,117 0,09 0,01 | 0,04
Strategiczne -0,03 -0,02 0,00 -0,01 -0,04 0,03 0,00 | -0,01

*p <0,05 ** p<0,01; *** p <0,001; Czasl — tygodniowa ilo$¢ czasu spgdzonego na graniu;
Czas2 — czas poswigcony na jedng sesje grania, IGD-20 — Test Zaburzenia Grania w Internecie;
SCL—-27-plus — The symptom checklist-27-plus; DTQ-G — Kwestionariusz Myslenia Natogowego
— Wersja Gamingowa
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Struktura czynnikowa

Strukture czynnikows skali sprawdzano za pomocg CFA przy uzyciu estymatora
WLSMV (Weighted Least Square Mean and Variance Adjusted) w programie Mplus.
Model 6-czynnikowy przyjety dla pierwotnej wersji narz¢dzia pasowal do danych,
ale warto$¢ tadunku uzyskana dla pytania nr 19 okazata si¢ nieistotna statystycznie.
Po usunig¢ciu tej pozycji z kwestionariusza wskazniki dopasowania pozostaty na sa-
tysfakcjonujacym poziomie: y*(155)=677,897; p <0,001; RMSEA = 0,075 (90% CT:
0,069-0,081); CFI = 0,954; TLI = 0,943; SRMR = 0,053. Podobnie jak w adaptacji
wersji chinskiej narzgdzia [26] wystgpit problem z pozytywnym zdefiniowaniem
matrycy Psi, ktora jest matrycg korelacji—kowariancji zmiennych latentnych. Problem
prawdopodobnie wystapit ze wzgledu na duze skorelowanie zmiennych i dotyczyt czyn-
nikéw tolerancji oraz istotno$ci. Sugerujac si¢ rozwigzaniem zastosowanym przez Shu
1 wsp. [26], stworzono model 5-czynnikowy, w ktorym polgczono czynniki istotnosci
oraz tolerancji w jeden czynnik. Zaproponowany model 5-czynnikowy pasowat do
danych, a wskazniki dopasowania (oceniane tacznie) pozostaty na satysfakcjonujagcym
poziomie: y*(142) = 690,059; p < 0,001; RMSEA = 0,077 (90% CTI: 0,071-0,083);
CFI1=0,950; TLI = 0,940; SRMR = 0,053. Model wraz ze standaryzowanymi tadun-
kami przedstawia rysunek 2. Ladunki pozycji, poza pytaniem nr 2, byly wyzsze niz
0,50 1 wahaty si¢ w przedziale od 0,36 (dla pozycji nr 2) do 0,91.

Rzetelnos¢ 1 trafno$¢ zbiezna

Warto$ci wspotczynnika rzetelno$ci omega McDonalda wyniosty odpowiednio:
dla skali istotno$ci i tolerancji ® = 0,83; dla modyfikacji nastroju ® = 0,82; dla skali
objawow odstawienia ® = 0,85; dla konfliktu @ = 0,76; dla skali nawrotow ® = 0,78
oraz dla catej skali ® = 0,93. Dla pomiaru catg skala uzyskano zatem wartos$ci wskaz-
nika omegi McDonalda powyzej 0,70, natomiast dla catej skali uzyskano wysoki
wskaznik o = 0,93. Dodatkowo wykazano staba, pozytywna korelacj¢ (r = 0,29;
p <0,001) migdzy natezeniem objawoéw IGD a ilo$cig godzin przeznaczong na granie
w gry komputerowe. Trafno$¢ zbiezng sprawdzono z kolei poprzez skorelowanie
podskal kwestionariusza IGD-20 z podskalami SCL-27-plus, ktory bada objawy
psychopatologii, oraz podskalami DTQ-G, badajacego nasilenie mysli natlogowych.
Wyniki przedstawiono w tabeli 3. Przy wykorzystaniu wspotczynnika rho-Spearmana
wykazano umiarkowanie silng, pozytywng korelacje pomigdzy objawami psycho-
patologicznymi (zarowno w przypadku wskaznika ogoélnego, jak i1 poszczegdlnych
podskal) z symptomami grania problemowego. Uzyskano réwniez umiarkowanie
silng, pozytywna korelacje migdzy objawami problemowego grania i nasileniem mysli
natogowych zaréwno w przypadku wskaznika ogo6lnego, jak i obu podskal (wyobrazen
wstepnych 1 perseweracji stownej).
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Pytanie 1
Pytanie 7
0,530
0,771 / Pytanie 13
0,731
Istotno$¢ i tolerancja - 0,541 > Pytanie 3
0,794
0617 )] Pytanie 9
\ Pytanie 15
/ Pytanie 2
0,362
Modyfikacje nastroju 0,874 > Pytanie 8
0,909
\> Pytanie 14
/ Pytanie 4
0,744
Objawy odstawienia
0846 T > Pytanie10
0,830
\b Pytanie 16
0,716 / Pytanie 11
0,625
0,644 »  Pytanie 17
0,687
\b Pytanie 20
/ Pytanie 6
0,800
0,637 3| Pytanie12
0,823
\ Pytanie 18

Rysunek 2. Model analizy czynnikowej polskiej wersji testu IGD-20 ze standaryzowanymi
ladunkami. W celu wi¢ekszej przejrzysto$ci modelu pomini¢to oznaczenie korelacji oraz
bledy. Wszystkie $ciezki maja p < 0,001
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Dyskusja

W Polsce jak dotychczas nie opublikowano narz¢dzi umozliwiajgcych prowadzenie
badan nad graniem problemowym, ktore oparte bytyby na zatozeniach teoretycznych
DSM-5 lub ICD-11. Gléwnym celem badania bylo zaprezentowanie polskiej wersji
takiego narzedzia — IGD-20 — oraz sprawdzenie jego podstawowych wiasno$ci psy-
chometrycznych, jak réwniez potwierdzenie struktury czynnikowej. Uzyskane rezultaty
potwierdzaja, ze polska wersje IGD—20 mozna uzna¢ za kwestionariusz o calkiem
dobrych wtasciwosciach psychometrycznych. Mozna zatem rekomendowa¢ go do
stosowania w badaniach o charakterze przesiewowym.

Uzyskane wyniki wskazuja na dobrg spojnos¢ wewnetrzna narzedzia. Wskaznik
omega McDonalda osiggnat akceptowalng wartos¢ w przypadku wszystkich podskal
IGD-20 (> 0,76). Natomiast trafno$¢ zbiezng oceniano w oparciu o testy korelacji
pomigdzy objawami grania problemowego i psychopatologicznymi oraz stopniem
nasilenia mysli natlogowych. Uzyskano umiarkowanie silne korelacje IGD-20 z pod-
skalami kwestionariusza DTQ-G. Rezultaty te wskazuja na zbieznos¢, ale i czgsciowa
odrebnos¢ konstruktu myslenia natlogowego, ktore w zatozeniach ma by¢ predyktorem
zachowan natogowych [30-32]. Otrzymano takze stabe i umiarkowane korelacje pomie-
dzy podskalami IGD-20 i SCL-27—plus. Wskazuje to na wspotwystepowanie, ale nie
tozsamos$¢ objawow grania problemowego i symptoméw psychopatologicznych z kregu
zaburzen emocjonalnych. Wspotwystepowanie to moze by¢ przy tym interpretowane
w kontekscie modelu podkreslajacego role samoregulacji w graniu natogowym [37].
W modelu tym zwraca si¢ uwage, iz granie w gry moze w przypadku niektorych gra-
czy shuzy¢ przede wszystkim radzeniu sobie z negatywnymi stanami emocjonalnymi.

Wyniki konfirmacyjnej analizy czynnikowej pozwalaja na konstatacje, ze po-
twierdzona zostata piecioczynnikowa struktura narzedzia. Model ten jest w miare
dobrze dopasowany z punktu widzenia og6lnych miar dopasowania. Wszystkie
wskazniki dobroci dopasowania, ktore zostaty uwzglednione w raportowanej analizie
rownoczesnie, uzyskaty dobre lub akceptowalne wartosci. Mimo ze przeprowadzone
badanie nie potwierdzito szeScioczynnikowej struktury wytonionej w oryginalnej oraz
hiszpanskiej wersji skali, jego rezultaty pozostaja spdjne z wynikami uzyskanymi
w probie chinskiej. Wydaje sie jednak, ze polaczenie podskali tolerancji i istotnosci
mozna interpretowac jako empiryczna trudno$¢ w rozdzieleniu tych czynnikow. Warto
zauwazy¢, ze tre$¢ pytan w obu podskalach dotyczy wspolnego obszaru, jakim jest
iloé¢ czasu przeznaczanego na granie. Ponadto w badaniach, w ktorych potwierdzo-
no 6-czynnikowg strukture, korelacja pomigdzy tolerancja a istotnos$ciag byta bardzo
wysoka i wynosita > 0,94 [5, 25]. Oba czynniki sa niewatpliwie ze sobg powigzane,
bowiem wowczas, gdy granie w gry staje si¢ stopniowo coraz wazniejszg czynnoscia
w zyciu danej osoby, przeznacza ona na granie coraz wigcej czasu. By¢ moze wiaze
si¢ to rowniez z faktem, ze gracze spedzajg wicksza ilo$¢ czasu na graniu ze wzgledu
na osigganie wyzszych rang (leveli) lub dazenie do kolejnych osiggnie¢. Prowadzi to
do stopniowego wyksztalcenia tolerancji [38].

Jedyna ro6znica w poréwnaniu z badaniami walidacyjnymi innych wersji jezyko-
wych byt niski tadunek czynnikowy jednej z pozycji z podskali konfliktu (pytanie nr
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19). W zwigzku z tym, ze byt on nieistotny statystycznie, pozycja ta zostata ostatecznie
usunieta z podskali. Warto$¢ tadunku mogta jednak wynika¢ z odwroconej formy py-
tania, a przypuszczenie to wspiera fakt, ze stosunkowo niski tadunek uzyskano takze
w przypadku pytania nr 2, ktére rOwniez ma posta¢ odwrdocona. Nalezy przeprowadzi¢
dalsze analizy w celu sprawdzenia, czy problem ten wystgpitby w skali sktadajacej
si¢ z 20 pytan, ale przeksztalconej w taki sposob, aby narzedzie bylo spojne i nie
zawieralo odwroconych pytan.

Okazalo si¢ takze, ze czgstotliwo$¢ wybierania gier edukacyjnych koreluje ujemnie
znat¢zeniem objawow IGD oraz z czasem przeznaczonym na granie. Prawdopodobnie
osoby, ktore wybierajg gry edukacyjne sg mniej podatne na problemowe granie, co
mozna wigzac¢ z tendencja do grania w krotszych sesjach. Drugim mozliwym wyjas-
nieniem jest mniejszy zwiazek gier edukacyjnych z regulowaniem emocji poprzez
granie w poroOwnaniu z pozostatymi gatunkami gier. Z kolei czesto$¢ wybierania gier
sportowych, strategicznych oraz symulatorow nie koreluje istotnie z zadng z podskal
IGD-20 ani tez z samym czasem grania. Pozostale gatunki gier w rézny sposéb
wchodza w interakcje z objawami lub czasem grania w gry. Wyniki maja charakter
eksploracyjny, ale wskazuja na wystgpowanie réznic pomi¢dzy skutkami, ktére moga
towarzyszy¢ graniu problemowemu. Szczegdtowe badanie tych konsekwencji utrudnia
dodatkowo mechanika gier, ktore opierajg si¢ na réznych systemach i czasami trud-
no jednoznacznie przypisa¢ dang produkcje do jednego gatunku gier. Czgsto gracze
réwniez nie ograniczajg si¢ do wyboru jedynie jednej kategorii gier. Niemniej jednak
dalsze badanie réznic pomigdzy zréoznicowanym wpltywem gatunkow gier na objawy
problemowego grania moze potencjalnie pomoc w lepszym zrozumieniu mechanizmow
bioracych udziat w powstawaniu zaburzenia.

Dodatkowo w badaniu wzi¢to pod uwage wystepowanie réznic pomiedzy mezczy-
znami 1 kobietami mimo znacznego rozdzwigku w liczebno$ci (w badaniu wzigto udziat
531 me¢zezyzn i tylko 115 kobiet; dysproporcja ta nie pozwolita na przeprowadzenie
wszystkich zaktadanych analiz). Potwierdzono jedynie, ze m¢zczyzni czgSciej graja
w gry [11], jak réwniez wykazano, ze objawy IGD sa u nich intensywniejsze, oraz ze
poswiecaja oni na granie wiecej czasu niz kobiety. Prawdopodobnie z powodu tych
wiasnie czynnikow mezczyzni sg bardziej podatni i granie czes$ciej moze przybieracé
u nich posta¢ problemowa. Wskazuje to na wystepowanie réznic ptciowych, ktore
maja znaczenie w rozwoju zaburzenia.

Ograniczenia

Niniejsze badanie ma co najmniej kilka ograniczen. Pierwszym z nich jest prze-
prowadzenie pomiaru w probie nieklinicznej. Z tego wzgledu zrezygnowano réwniez
z ustalenia punktu odcigcia pomiedzy graczami wykazujacymi objawy zaburzenia
a tymi, ktoérzy nie maja objawow lub tez ilo$¢ objawdw jest u nich niewystarczajaca
do postawienia diagnozy. Dalsze badania powinny skupi¢ si¢ zatem na testowaniu
warto$ci diagnostycznej narzedzia w probie klinicznej. Ponadto zbadana grupa graczy
nie miata takze charakteru reprezentatywnego. Innym ograniczeniem jest niewielka
sita fadunku w dwoch odwréconych pozycjach kwestionariusza IGD-20 (pytania nr 2
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119). Moze to wynikac z faktu, ze tylko te dwa pytania sg odwrdcone. Kolejne badania
powinny sprawdzi¢ funkcjonowanie skali po odwrdceniu tych pozycji tak, aby caty
kwestionariusz miat spojng posta¢. Dodatkowym ograniczeniem jest duza dysproporcja
pomiedzy ilo$cia me¢zczyzn oraz kobiet. Nie pozwolito to na przeprowadzanie analiz
w podziale na grupy pod wzgledem pfci. Dalsze badania powinny jednak skoncentro-
wac si¢ na wyjasnieniu obserwowanych roéznic ptciowych tak, aby w pelni zrozumie¢
czynniki warunkujace rozwoj grania problemowego.
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