DUSLEDEK NADUZIVANI DIGITALNICH ,SCREEN” TECHNOLOGITV RANEM VEKU. VIRTUALNT AUTISMUS V KONTEXTU POSTNATALNIHO VYVOJE MOZKU

je zfejmé, ze ditéti ke komplexné spravnému
vyvoji mozkovych funkci nepostacuji pouze
vizualni a zvukové podnéty, tak jak je nabizi
konzumace virtudlni reality prostfednictvim
,screens technologii”. Takovym détem, a to
pravé ve véku kritickém pro mozkovy vyvoj,
chybi interaktivni stimulace v mnoha oblas-
tech a mnoho typl smyslovych i adekvétnich
emocnich podnétd vcetné jejich vzdjemného
propojeni s redlnymi situacemi, lidmi a své-
tem. Mnozi rodice si osvojili praxi dat détem
mobil ¢i tablet, aby je zabavili ¢&i zaméstnali
(nékdy je to nazyvéno ,digitdlnim dudlikem”).
Snizuje se tak mnozstvi casu, ktery déti travi
s ostatnimi. Po néjakém Case Spatné komuni-
kuji se svymi vrstevniky a ostatnimi a dochazi
ke snizeni socialni bystrosti a mize dojit
ke zpomaleni az dokonce zastavé social-
niho vyvoje. Déti se nenaudi napf. naslou-
chat, ignorovat rusivé vlivy, zadat o pomoc,
pfijmout odpovédnost za dasledky svého
jednani, nabizet ndpady v kolektivu, neumi
se vyporadat se skadlenim, prohrou a tlakem
vrstevnikd. Malé dité se totiz intenzivné uci
prostrednictvim interakce ,tvafi v tvar” s ro-
dici a dalSimi détmi a lidmi. Uc¢eni v raném
véku je celkové nejjednodussi, obohacujici
i vyvojové nejucinnéjsi, kdyz probiha inter-
aktivné, v redlném case, prostoru a situaci
se skute¢nymi lidmi. Hermawati ve své praci
uvadi, ze nékteré studie naznacuiji, ze prodlou-
zena doba expozice digitalnim technologiim
je spojena s neurony exprimujicimi melanop-
sin a klesajicim neurotransmiterem kyseliny
gama-aminomaselné (GABA), coz muze vést
k aberantnimu chovani a snizenému kognitiv-
nimu a jazykovému vyvoji (8). V ¢asopise Jama
Pediatrics byl publikovan vyzkum z détské
nemocnice v Cincinnati, ve kterém byly pro-
kazany dokonce uz i strukturadini dasledky
tohoto abnormalniho vyvoje détského mozku
u téch déti, které byly vystaveny ,screens” jiz
jako velmi malé. Mnozstvi bilé hmoty v mozku
batolat, ktera trdvila mnoho ¢asu sledovanim
obrazovky je mensi nez u jinych déti, které
obrazovky a média nepouzivaly (9). Pravé tato
prace doslova zalarmovala rakouské pedia-
try a daldi autority k napsani varovani pred
nadmérnou konzumaci ,screens” uz v pfimé
souvislosti s ,pseudoautismem” (viz Tab. 1).
MuGzeme citovat i starsi vyzkumy, které se
zprvu vénovaly hlavné extrémni konzumaci
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TV a hovofi rovnéz o strukturalnich zménach
mozku. Napf. Takeuchi prokézal regionalni
objemové zmény Sedé a bilé hmoty ve zra-
kovém kortexu a frontopolarni oblasti, coz
pfineslo zmény verbdlni kompetence, agre-
sivity ¢i dalSich kognitivnich schopnosti (10).
Daéle prace Ge et Liu, ktefi ve svém vyzkumu
uvadi, ze nadmérna konzumace internetu je
pricinou deficitni tvorby neurotransmiter(.
Konkrétné kyseliny gamaaminomaselné, do-
paminu, acetylcholinu a 5-hydroxytryptofanu
s naslednymi zménami chovani (11). V dal-
sich vyzkumech je prokadzano, ze TV narusuje
cyklus svétlo/tma u déti a pfes melanopsin
exprimujici neurony se spoji i do limbického
systému s vysledkem opét zmén nalad (az
deprese), spanku a kognice (4, 12).

Soucasna logopedickd praxe vychazi z tzv.
sociolingvistické teorie vyvoje jazykovych
schopnosti. Pozornost je zde sméfovana na
pouziti a kontext, jazyk se vyviji v interak-
ci s ostatnimi lidmi a zdsadni pro osvojeni
jazyka je pravé vliv socialniho prostiedi.
Primarni postaveni zde zastava sdileni pozor-
nosti, schopnost sledovéni pohledu k pred-
métu nebo cinnosti, jez je podstatou tzv. jazy-
kovych vymeén”. Pfedstavitelé sociolingvistické
teorie interpretuji proces osvojovani si jazy-
kové schopnosti prostiednictvim opakované
interakce. Vychazi se tedy z predpokladu, ze
komunikace je oboustranny proces. V ranych
stadiich zastava dullezitou roli o¢ni kontakt,
jimz je regulovany dialog. Dale nasleduji voka-
liza¢ni vzory a pozdéji konverza¢ni vymény.
V rémci tohoto pfistupu je hledana paralela
mezi hravymi rutinami a ¢asnymi sémantic-
kymi vztahy v jazyce. Sociolingvisticky pfi-
stup apeluje a priori na pouziti jazyka a jeho
funkce. Velmi dulezitd v osvojovani si jazy-
kovych schopnosti je komunikacni interakce
azpétna vazba (13-15). To v pfipadé vystaveni
,screens” zaziva dité velmi limitované, ¢asto
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vlbec. Virtualni podnéty pak ,soutézi” se vse-
mi redlnymi podnéty vcetné téch interaktivné
socialnich a moduluji tak vyvoj neuronalnich
siti v détském mozku. Souhrnné z toho vyply-
v4, ze déti, které jsou nadmérné vystaveny jiz
ve véku zhruba do tii let (potazmo do 6 let)
sledovani médii bez béZznych komplexnich
interaktivnich kontaktd s dalSimi osobami
a rodici jsou ohrozeny opozdénim rozvoje

feci a jazykovych schopnosti a souc¢asné si

neosvoji patfi¢né socidlni dovednosti. Dale se
snizuje schopnost jejich soustredéni, kvalita
oc¢niho kontaktu a tyto déti maji velké ob-
tiZze s rozpoznanim a reagovanim na pocity
jinych lidi. Sledovani ,screens” po nékolik ho-
din denné neni bézné uceni a napodobovani
¢innosti ostatnich. Déti nemaji moznost rozli-
Sitredlné déni v zivoté a fiktivni virtualni svét
na ,screens” a v médiich. Redlny svét jim pak
pfipada maélo barevny, nudny a celkové méné

zajimavy nez virtualni realita. Nezajima je.

Virtudlni autismus je novy fenomén. Bude
tfeba mnoho dalSich vyzkum, abychom jej
zcela pochopili. Pravé nyni vsak existuje re-
alné riziko, Ze jeho cetnost bude vzristat. Na
tuto kauzalni souvislost ,screens technologii”
a ,ziskaného” tzv. virtualniho autismu musi
diagnostici (pfedevsim détsky psychiatr a psy-
cholog) i dalsi Iékafi, zdravotnici a pedagogicti
pracovnici myslet pfi sestavovani terapeu-
tickych planl a postupt v dobé stanoveni
diagnézy uz nyni. Jednoduse proto, jak jsme
jizzminily vyse, Ze je prokézana existence pfi-
padl zotaveni nebo dramatického zlepseni
poté, co rodice souhlasili s pferusenim expo-
zice ,screens” na nékolik mésicd a zahajeni
opatreni spojenych s kazdodennimi okamziky
dyadické interakce, protoZe tato intervence
byla opakované shledana jako ucinna bez
znamych vedlejsich ucink (4).

Nicméné vsichni vime, Ze nejucinnéjsi
a nejdllezitéjsi je prevence. A pravé proto
predni svétové autority pediatrické a ado-
lescentni mediciny vydaly své doporuceni
o uzivani digitélnich ,screens technologii”
v détstvi a mladi a varuji tak pred jejich na-
duzivanim. Pravé jimi se miZeme inspirovat,
protoze obsahuji velmi komplexni a obsahlé
védecké zdroje a dlikazy, ktery si mlize kazdy
dohledat. Tyto jednoznacné hovofi o vlivu na
dusevni a fyzické zdravi déti.

Prostudovaly jsme americka, kanadska,
francouzska, britska, australska a WHO dopo-
ru¢eni. Casy doporucené expozice ,screens”
jsou prehledné uvedeny v tabulce 1. Sou¢asné
pro ¢tendre Ize vsechna doporuceni v obec-
né roviné jednoduse shrnout do nasleduji-
cich bodU: a) ¢im méné casu dité stravi pred
Jscreens” technologiemi, tim 1épe; b) pokud
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