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1. Uvod

Tema utjecaja multimedije na mentalno zdravlje ucenika postala je sve prisutnija u
akademskim istrazivanjima, posebno u kontekstu brzih tehnoloskih promjena koje
karakteriziraju suvremeno drustvo. Digitalne tehnologije, internet i multimedija imaju znacajan
utjecaj na svakodnevni zivot mladih, pruzajuc¢i nove mogucnosti za ucenje, zabavu 1 socijalnu
interakciju. Medutim, porast koriStenja multimedije takoder nosi potencijalne rizike i izazove
za mentalno zdravlje mladih ljudi. U ovom uvodu, razmatrat ¢emo razliite aspekte
multimedije i njezin utjecaj na mentalno zdravlje mladih, posebice ucenika, s ciljem stjecanja
dubljeg razumijevanja ove slozene tematike.

Multimedija, definirana kao integracija tekstova, slika, zvuka i video sadrzaja koji se koristi
putem razli¢itih platformi 1 uredaja, postala je neizostavni dio Zivota srednjoSkolaca
(Livingstone, 2012). Njezina sveprisutnost u obrazovnom i socijalnom kontekstu postavlja
pitanja o njenim ucincima na kognitivni i emocionalni razvoj mladih. Prema studijama,
adolescencija je kriti¢no razdoblje za razvoj mentalnog zdravlja, tijekom kojeg mladi razvijaju
svoj identitet 1 socijalne vjestine (Erikson, 1968). U tom kontekstu, multimedija moze imati
dvostruki uc¢inak — podrzavati razvoj kroz pristup informacijama i moguénostima za ucenje, ali
1 predstavljati rizik od prekomjerne upotrebe i izlozenosti neprikladnom sadrzaju (Greenfield,
2009). Blazevi¢ i Hromin (2024) navode da mladi preferiraju i provode svoje vrijeme kroz
zabavu 1 medije viSe nego s obitelji.

Jedan od kljucnih faktora koji se istrazuje jest kako upotreba multimedije utjeCe na
samopouzdanje i samopercepciju ucenika posebice u¢enika. Dr. Jean Twenge (2017) u svojim
radovima ukazuje na povezanost izmedu prekomjernog koristenja drustvenih mrezZa i osje¢aja
nezadovoljstva medu mladima, posebno medu tinejdZericama koje su izloZene idealiziranim
,,predstavama‘ na Instagramu i drugim platformama. Osim toga, multimedija moze utjecati na
stvaranje ovisnosti i smanjenje fizicke aktivnosti, §to je povezano s rizikom od razvoja
depresije i anksioznosti (Weinstein, 2010).

S druge strane, postoji i pozitivan aspekt multimedije. Istrazivanja pokazuju da multimedija
moze poboljSati motivaciju za u€enje kroz interaktivne 1 angazirane sadrZaje koji su prilagodeni

individualnim potrebama ucenika (Mayer, 2005). Takoder, koriStenje digitalnih platformi



moze omoguciti mladima da razviju digitalne vjeStine koje su kljucne u suvremenom
obrazovnom i radnom okruzenju (Jenkins, 2009).

Buduc¢i da se adolescencija karakterizira intenzivnim psiho-socijalnim promjenama, vazno je
istraziti kako interakcija s multimedijalnim sadrzajima utjeCe na emocionalnu i psiholosku
dobrobit mladih posebice u¢enika. Ovo podrucje istrazivanja postaje jos relevantnije s obzirom
na rastu¢u zabrinutost zbog potencijalnih negativnih posljedica kao $to su anksioznost i
depresija, koje se mogu pojacati nekontroliranom upotrebom digitalnih medija (Twenge et al.,
2018).

Intenzivna upotreba digitalnih tehnologija dovodi do brojnih rizika za mentalno zdravlje,
ukljucujuéi poremecaje spavanja i smanjenje fizicke aktivnosti. Ovi faktori mogu utjecati na
pogorSanje mentalnog zdravlja mladih, pogotovo ako se u obzir uzme smanjenje direktnih
socijalnih interakcija uslijed prekomjerne upotrebe digitalnih uredaja. Prekomjerna upotreba
multimedije moze dovesti do poremecaja spavanja, smanjenja fizi€ke aktivnosti i ometanja
osobnih meduljudskih odnosa, §to su sve ¢cimbenici koji doprinose lo§ijem mentalnom zdravlju
(Woods i Scott, 2016). S druge strane, multimedija takoder nudi alate koji mogu poticati
pozitivne aspekte razvoja, kao $to su pristup obrazovnim sadrzajima, poticanje kreativnosti i
pruzanje platformi za izraZzavanje i socijalnu podrsku (Greenfield, 2019).

Medutim, problemi kao §to su ovisnost o digitalnim medijima 1 osjecaj izolacije postaju sve
izraZeniji, dovode¢i do emocionalne udaljenosti 1 povecanja osjec¢aja usamljenosti medu
mladima. Studije su pokazale da postoji znacajna povezanost izmedu povecane upotrebe
digitalnih medija i negativnih emocionalnih stanja, kao $to su depresija i anksioznost, posebno
medu ucenicima koji provode prekomjerno vrijeme na drustvenim mrezama (Heffer et al.,
2019).

Pandemija COVID-19 dodatno je pojacala izlozenost ucenika digitalnim medijima zbog
potrebe za online obrazovanjem i ograni¢enjima socijalnih kontakata, Sto je rezultiralo
zna¢ajnim povecanjem vremena provedenog pred ekranima. (Ellis et al., 2020).

U svjetlu navedenih izazova, ovaj rad teZi analizirati kako multimedija utjece na mentalno
zdravlje ucenika. Cilj je identificirati klju¢ne Cimbenike koji utjeCu na ovu dinamiku i
razmotriti moguce intervencije koje bi mogle pomoc¢i u smanjenju negativnih ucinaka te

promovirati pozitivnu upotrebu digitalnih tehnologija. Analiza ¢e se osloniti na recentne studije



i teorijske okvire kako bi se osiguralo cjelovito razumijevanje utjecaja multimedije na mentalno
zdravlje ucenika. Nakon toga, slijedi empirijsko istrazivanje i analiza rezultata, koji ¢e
pridonijeti sastavljanju novih i analizi postoje¢ih metoda intervencije i pruzanja podrske

udenicima.

2. Teorijski okviri

2.1. Multimedija i mentalno zdravlje

Sjeciste multimedije 1 mentalnog zdravlja novo je podrucje istrazivanja koje prepoznaje
potencijal digitalnih i audiovizualnih medija da utjecu na psiholosku dobrobit i dostupnost
lijeCenja. Ovaj akademski pregled istrazuje glavne koncepte i veze izmedu multimedijskih
tehnologija 1 mentalnog zdravlja, integriraju¢i nalaze nedavnih istrazivanja kako bi pruzio
sveobuhvatno razumijevanje teme. Multimedija, koja obuhvaca digitalne platforme kao Sto su
video, audio i interaktivne tehnologije, sve se viSe koristi u okruzenjima mentalnog zdravlja za
poboljsanje obrazovanja, intervencije i lijeCenja. Chandran et al. (2019) su istaknuli
ucinkovitost audiovizualnih medija u poboljSanju znanja o mentalnom zdravlju medu
adolescentima, tako $to su pokazali kako multimedija moze biti vitalno sredstvo u obrazovnom
kontekstu za jacanje svijesti i smanjenje stigme povezane s problemima mentalnog zdravlja.
Koristenje multimedije u sektoru mentalnog zdravlja ne samo da poboljSava pristupa¢nost, veé
takoder igra klju¢nu ulogu u promjeni percepcije javnosti i smanjenju stigme. Vindigni (2023)
je istrazio kako pruZzatelji mentalnog zdravlja percipiraju kvalitetu i sloZenost skrbi koja se
pruza putem videa 1 telefona, otkrivsi da se video konzultacije opcenito smatraju kvalitetnijima
u usporedbi s telefonskim interakcijama. Ova percepcija utjeCe na usvajanje zdravstvenih
praksi i naglaSava potencijal multimedije za pobolj$anje pruzanja usluga mentalnog zdravlja.
Tonnies et al. (2019) istrazivali su izvedivost video konzultacija za lijeCenje pacijenata s
depresijom i anksioznoS$¢u u primarnoj zdravstvenoj zastiti. Njihovo istraZivanje pokazalo je
da bi videokonzultacije mogle premostiti nedostatke u skrbi za pacijente koji imaju poteskoca
s pristupom tradicionalnim osobnim uslugama, ¢ime bi se prosirio doseg podrske mentalnom
zdravlju putem multimedijskih tehnologija.

Blazevi¢ 1 Hromin (2024) navode da kako bi se poboljSala organizacija slobodnog vremena,

pri odabiru slobodnih aktivnosti treba se pridrzavati odredenih smjernica. Vazno je mladima



dati slobodu izbora aktivnosti kojima ¢e se baviti te th uciniti smislenima i u skladu s njihovim
interesima i sposobnostima. Prilikom odabira slobodnih aktivnosti treba obratiti pozornost na
afirmaciju vrijednosti kao $to su osjecaj kolektivnosti i zajednistva, kreativnost, dobrovoljnost,
razliCitost, dobna i rodna primjerenost, amaterizam te postavljanje prioriteta i ciljeva koje treba
posti¢i (Blazevi¢ 1 Hromin: 358).

Primjena multimedije nije ograni¢ena samo na intervenciju pacijenata; Takoder se proSiruje na
obuku zdravstvenih djelatnika i podizanje svijesti. Hubbard (2022) je opisao obrazovnu
strategiju koja koristi multimedijske tehnologije za promicanje mentalnog zdravlja medu
studentima zdravlja, $to je pomoglo u poticanju kulture svijesti i brige za mentalno zdravlje
unutar profesionalne zajednice. Integracija multimedije u prakse mentalnog zdravlja
predstavlja nekoliko prednosti, uklju¢ujué¢i povecanu pristupacnost, smanjenu stigmu i
poboljsane obrazovne mogucnosti. S druge strane, ucinkovitost ovih tehnologija ovisi o
njihovoj promis$ljenoj integraciji u postojece zdravstvene sustave i njihovoj sposobnosti da
odgovore na razli¢ite potrebe pacijenata. Multimedijske tehnologije nude obecavajuée nacine
za poboljsanje obrazovanja, lije¢enja 1 svijesti o mentalnom zdravlju. IskoriStavanjem moci
digitalnih 1 audiovizualnih medija stru¢njaci za mentalno zdravlje mogu doprijeti do Sire
publike, pruziti pristupacniju skrb i doprinijeti informiranijoj i otvorenijoj raspravi o pitanjima
mentalnog zdravlja. U nastavku poglavlja slijedi definicija multimedije i mentalnog zdravlja
(Hubbard, 2022).

2.2. Definiranje multimedije i mentalnog zdravlja

Definicija multimedije proSirila se znacajno tijekom posljednjih desetljeca, prate¢i brz
tehnoloski napredak. Pocetno shvacena kao jednostavna kombinacija teksta, zvuka 1 slike,
multimedija danas obuhvaca sofisticiranu integraciju digitalnih medija koji poboljSavaju nacin
na koji primamo, procesuiramo i interpretiramo informacije. Multimedija se definira kao
multikomponentno i viSesferno okruzenje koje omogucuje koristenje teksta, grafike, videa i
animacije, Sto ukljucuje razlicite razine stvarnog i virtualnog svijeta (Ganihanova, 2021). Ova
tehnologija predstavlja bogat arsenal nacina za ilustraciju pojave u njezinim razliitim

aspektima, isticu¢i vaznost interaktivne 1 hipermedijske strukture kroz koju korisnik moze



navigirati. Prema Savov et al. (2019) multimedija je bilo koja kombinacija teksta, graficke
umjetnosti, zvuka, animacije i videa koja se isporucuje putem racunala. Ova definicija
naglaSava raznolikost elemenata koji se mogu koristiti u multimedijalnom sadrzaju, $to je
uCinilo multimediju klju¢nim alatom u modernom obrazovanju, marketingu i online
komunikaciji.

U obrazovnom kontekstu, multimedija se koristi kao moderno sredstvo ucenja u ucionici, Sto
je posebno naglaseno tijekom pandemije COVID-19 (Hubbard, 2022). Njena ucinkovitost
temelji se na teoriji vizualizacije informacija koje pomazu uceniku da pohrani informacije u
svoje pamcenje za kasniji poziv, ¢ine€i tecaj privlacnijim i ugodnijim, stoga motivirajuci
ucéenike na ucenje (Klerx et al., 2014). Uz to, multimedija u obrazovanju omogucuje pristup
ucenju koji odgovara razli€itim stilovima ucenja, §to moze znatno poboljSati razumijevanje i
zadrzavanje informacija od strane ucenika. Moderna multimedija takoder ukljucuje
interaktivne elemente koji omoguc¢uju u€enicima da postanu aktivni sudionici u procesu ucenja,
umjesto pasivnih primatelja informacija.

S druge strane, mentalno zdravlje je podrucje koje je takoder dozivjelo znacajnu evoluciju u
svom terminoloskom odredenju. Prema Gerritsen et al. (2022) mentalno zdravlje obuhvaca
stanje dobrobiti u kojem pojedinac realizira svoje sposobnosti, moze se nositi s normalnim
stresovima zivota, moze raditi produktivno i plodonosno, te je u stanju doprinijeti svojoj
zajednici. Ova definicija stavlja naglasak na mentalno zdravlje kao klju¢nu komponentu opceg
zdravlja, 1sticu¢i vaznost psiholoske dobrobiti koja je usko povezana s fizickim 1 socijalnim

aspektima zdravlja.

Tablica 1. Pregled definicija multimedije razli¢itih autora

Vrsta Definicija Primjer Izvor
multimedije
Tekst Pisani ili tiskani sadrZaj koji se Online ¢lanci, e- Mayer (2019)

koristi za prijenos informacija ili knjige, blogovi

izraZzavanje ideja



Vrsta
multimedije
Slike

Zvuk

Videozapis

Interaktivne

aplikacije

Virtualna

stvarnost

Drustvene

mreze

Definicija

Vizualni prikazi koji se koriste za
ilustraciju,  komunikaciju ili
estetiku

Audiozapisi koji ukljucuju govor,

glazbu, efekte ili druge zvucne

signale

Sekvence pokretnih slika koje
kombiniraju vizualne i zvucne
elemente za pripovijedanje ili
edukaciju.

Softver koji omogucuje
korisnicima interakciju S

digitalnim sadrzajem kroz sucelje.

Tehnologija koja stvara
simulirano okruzenje kroz uredaje
kao sto su VR naocale.

Online platforme koje omogucuju
korisnicima da dijele sadrzaj i

komuniciraju s drugima.

Primjer

Fotografije,
ilustracije,
infografike
Podcasti, audio
knjige, glazba

Obrazovni
videozapisi,
filmovi,
animacije
Edukativne igre,
aplikacije,
racunalne igre
VR

virtualni muzeji

igre,

Facebook,
Instagram,
TikTok

lzvor

Ivcevic et al. (2024)

Anderson i Hanson.

(2017)

Mayer i Moreno

(2002)

Grani¢ et al. (2014)

Kirschner i De

Bruyckere (2017)

Twenge et al. (2018)

Mentalno zdravlje takoder ukljucuje sposobnost prilagodbe i1 suo¢avanja s izazovima, $to je

vitalno za odrzavanje kvalitete Zivota i1 efikasno funkcioniranje u drustvu. U kontekstu

obrazovanja, mentalno zdravlje ucenika moZe se promovirati kroz razli¢ite aktivnosti,

ukljucujuéi edukativne aktivnosti, koje pruzaju stabilnu osnovu za razvoj zdrave psihe od rane

dobi (Habibah Rahmah et al., 2022). Studije pokazuju da Skolsko okruZenje koje promice

mentalno zdravlje moZe znacajno smanjiti stres, anksioznost i druge psiholoske probleme medu

ucenicima, poti¢uci time bolje akademske performanse i socijalno ponaSanje.



Mentalno zdravlje se jos definira kao stanje efikasnog funkcioniranja psiholoske funkcije koje
vodi produktivnim aktivnostima, sposobnosti prilagodbe promjenama i izazovima, i
zadovoljavaju¢im odnosima s ljudima (Basu Mallik, 2022). Vazno je prepoznati znakove loSeg
mentalnog zdravlja, $to moze ukljucivati teskoc¢e u svakodnevnom suocavanju s problemima,

Sto moze ukazivati na potrebu za pravovremenom psiholoSkom intervencijom.

2.2.1. Teorijske osnove utjecaja multimedije na mentalno zdravlje

Multimedija, kao spoj razlicitih oblika medijskih sadrzaja, ukljucuje slike, zvukove, tekstove i
videozapise koji se koriste u svrhu komunikacije i informiranja. U kontekstu mentalnog
zdravlja, multimedija moze imati znaCajan utjecaj na emocionalno i psiholosko stanje
pojedinaca. Teorijske osnove ovog utjecaja temelje se na razlicitim psiholoSkim teorijama koje
istrazuju kako medijski sadrzaji mogu oblikovati percepciju, emocije i ponasanje. Teorija
socijalnog ucenja Alberta Bandure istice da ljudi uce ponaSanje promatrajuéi druge te kroz
modeliranje (Bandura, 1977). Prema ovoj teoriji, multimedijski sadrzaji mogu posluziti kao
modeli ponasanja, gdje pojedinci, osobito djeca i mladi, uce kroz promatranje kako se drugi
ponasaju u razli¢itim situacijama. Tako, na primjer, nasilni sadrzaji mogu potaknuti agresivno
ponasanje, dok pozitivni primjeri mogu poticati prosocijalno ponaSanje (Demirtas-Madran,
2022). U tom kontekstu, teorija medijskog utjecaja takoder igra kljuénu ulogu. Ova teorija
sugerira da izloZenost odredenim vrstama medijskih sadrZzaja moze utjecati na stavove,
vjerovanja i ponaSanje publike (Bryant 1 Oliver, 2009).

Multimedijski sadrzaji koji prikazuju nasilje, seksualnost ili druge osjetljive teme mogu imati
utjecaje (Anderson i Hanson, 2017). Mediji koji nude zabavne i manipulativne sadrzaje
najcesSce stjeCu mladu publiku, a stvaranjem takvog sadrzaja negativno utjeCu na djecu u
svakodnevnom zivotu, primjerice oglaSavanjem i Sirenjem konzumerizma, tabloidizacije 1
senzacionalizma te prikazivanjem nasilja i djecje pornografije (Blazevi¢ i Klein, 2022:129).
Teorija kognitivne disonance Leona Festingera takoder je relevantna u ovom kontekstu. Prema
ovoj teoriji, ljudi dozivljavaju nelagodu kada su suoceni s informacijama ili situacijama koje

su u sukobu s njihovim postoje¢im vjerovanjima ili vrijednostima (Festinger, 1957).



Multimedijski sadrzaji koji su u suprotnosti s osobnim vrijednostima ili uvjerenjima mogu
izazvati stres i anksioznost, §to moze negativno utjecati na mentalno zdravlje. Na Kraju, teorija
emocionalne zaraze predlaze da emocije mogu biti "zarazne" i da se mogu S$iriti kroz socijalne
interakcije, ukljuc¢ujuéi one koje se odvijaju putem medija (Hatfield et al., 1994). Multimedijski
sadrzaji koji prikazuju emocije, bilo pozitivne ili negativne, mogu utjecati na emocionalno

stanje gledatelja, poti¢udi sli¢ne osjecaje.

2.2.2. Prednosti i rizici multimedije

Multimedija donosi niz prednosti, ali i potencijalnih rizika, posebno u kontekstu mentalnog
zdravlja. Prednosti ukljucuju poboljSanje kognitivnih sposobnosti, pristup informacijama, te
poticanje kreativnosti i socijalne povezanosti. Jedna od kljuénih prednosti multimedije je njena
sposobnost da poboljsa kognitivne funkcije. Istrazivanja su pokazala da koristenje multimedije
moze poboljsati sposobnosti kao $to su kriti¢ko razmisljanje, rjeSavanje problema i donosenje
odluka (Mayer, 2019). Na primjer, edukativne videoigre mogu pomoci u razvoju prostornih
vjestina 1 strateSkog razmisljanja (Granic et al., 2014). Multimedija takoder omogucuje laksi
pristup informacijama i obrazovnim resursima. Digitalne platforme pruzaju priliku za ucenje i
razvoj novih vjestina kroz online teajeve, webinare i interaktivne aplikacije (Means et al.,
2020). Time se potice cjelozivotno ucenje i profesionalni razvoj.

Dalje, multimedija moZe potaknuti kreativnost i inovativnost. Razli¢iti oblici medijskih
sadrzaja, kao §to su filmovi, glazba, umjetnost 1 dizajn, mogu inspirirati ljude da izraze svoje
ideje i emocije na nove i originalne nacine (Ivcevic et al. 2024). Kroz stvaranje i dijeljenje
sadrZaja na druStvenim mrezama, ljudi mogu razvijati i dijeliti svoju kreativnost s globalnom
publikom. Medutim, uz ove prednosti, postoje i znacajni rizici povezani s koriStenjem
multimedije. Jedan od najvecih rizika je utjecaj na mentalno zdravlje, posebno kod pretjerane
uporabe. Dugotrajna izloZenost ekranima moze dovesti do problema kao §to su digitalni umor,
poremecaji spavanja i smanjenje socijalnih interakcija (Twenge et al., 2018). Multimedija
moze utjecati na samopostovanje i tjelesnu sliku. DruStvene mreze Cesto prikazuju nerealne

standarde ljepote 1 uspjeha, Sto moZe izazvati osjecaj nezadovoljstva i1 nesigurnosti kod



korisnika (Fardouly et al., 2018). Posebno su mladi ljudi podlozni ovim utjecajima, §to moze
dovesti do problema kao §to su anksioznost i depresija.

Takoder, postoji rizik od izlozenosti neprimjerenim sadrzajima, ukljucujuci nasilje,
pornografiju i cyberbullying. Ovi sadrzaji mogu imati negativan utjecaj na mentalno zdravlje,
poticuéi agresivno ponasanje, strah i nesigurnost (Livingstone i Smith, 2014). lako multimedija
pruza mnoge prednosti u smislu kognitivnog razvoja, kreativnosti i pristupa informacijama,
takoder nosi sa sobom rizike koji mogu negativno utjecati na mentalno zdravlje. Vazno je
promicati uravnotezenu uporabu multimedije i educirati korisnike o potencijalnim opasnostima

kako bi se smanjili negativni utjecaji.

2.2.3. Pregled relevantnih istrazivanja

U posljednjih nekoliko godina, brojna istrazivanja su istrazivala utjecaj multimedije na
mentalno zdravlje. Ova istrazivanja pruzaju uvid u razli¢ite aspekte ovog slozenog odnosa, od
utjecaja drustvenih mreZa na samoposStovanje do ucinaka videoigara na kognitivne funkcije.
Jedno od najznacajnijih istrazivanja na ovom podrucju proveli su Twenge et al. (2018), koji su
analizirali podatke o upotrebi drustvenih mreza i mentalnom zdravlju ucenika. Njihovo
istrazivanje je pokazalo da povecana uporaba drustvenih mreza korelira s ve¢im stopama
depresije 1 anksioznosti medu mladima. Autori sugeriraju da vrijeme provedeno na drustvenim
mreZama moze zamijeniti vrijeme koje bi inace bilo posveceno socijalnim interakcijama licem
u lice, fizickoj aktivnosti i drugim zdravim aktivnostima. Sli¢no tome, istrazivanje koje su
proveli Anderson i Hanson. (2017) istrazivalo je utjecaj nasilnih videoigara na agresivno
ponasanje. Njihovi rezultati su pokazali da dugotrajno igranje nasilnih videoigara mozZe
povecati agresivne misli, osjecaje i ponasanje, posebno kod mladih igraca. Ovi nalazi su u
skladu s teorijom socijalnog ucenja koja sugerira da ljudi uc¢e ponasanje promatraju¢i modele
iz medija.

Istrazivanje koje su proveli Fardouly et al. (2018) usredotocilo se na utjecaj druStvenih mreza
na tjelesnu sliku i samopoStovanje. Njihova studija je pokazala da izlozenost slikama i
sadrzajima koji promicu nerealne standarde ljepote moze negativno utjecati na tjelesnu sliku 1

smanjiti samopostovanje, posebno medu mladim zenama. Autori su zakljucili da druStvene



mreze mogu stvoriti pritisak da se postigne "savrSena" tjelesna slika, Sto moze dovesti do
problema s mentalnim zdravljem. U podruéju obrazovanja, istrazivanje koje su proveli Means
et al. (2020) istrazivalo je ucinke online ucenja na kognitivne sposobnosti i akademske
rezultate. Njihovi nalazi su pokazali da uporaba multimedijskih alata u obrazovanju moze
poboljsati uenje 1 razumijevanje slozenih koncepta, ali takoder moze izazvati osjecaj izolacije
i smanjiti socijalne interakcije medu uéenicima. Na Kraju, istrazivanje koje su proveli Ivcevic
et al. (2024) istrazivalo je utjecaj kreativnih medijskih sadrzaja na mentalno zdravlje. Njihova
studija je pokazala da sudjelovanje u kreativnim aktivnostima, poput stvaranja glazbe,
umjetnosti ili videozapisa, moze poboljsati raspolozenje i smanjiti simptome depresije i
anksioznosti.

Istrazivanje koje su proveli Kross et al. (2021) detaljno je analiziralo svakodnevne emocionalne
odgovore ucenika na koristenje drustvenih mreza. Rezultati su pokazali da, iako druStvene
mreze mogu pruziti kratkorocne osjeCaje povezanosti i zadovoljstva, dugorocno mogu
pridonijeti povecanju osjecaja usamljenosti i smanjenju ukupne zivotne zadovoljstine. Kross
et al. (2021) naglasavaju potrebu za umjerenim koristenjem drustvenih mreza kako bi se
izbjegli negativni ucinci na emocionalno blagostanje.

U kontekstu videoigara, istrazivanje koje su proveli Bavelier i Green (2019) otkrilo je da
akcijske videoigre mogu poboljSati vizualno-prostorne vjeStine i1 sposobnosti obrade
informacija. Njihova studija pokazala je da igraci akcijskih videoigara imaju brze reakcijsko
vrijeme i bolje rezultate na testovima percepcije u usporedbi s ne-igracima. Ovi nalazi
sugeriraju da videoigre mogu imati pozitivne u¢inke na odredene kognitivne funkcije, unato¢
potencijalnim rizicima povezanima s nasilnim sadrzajem.

Istrazivanje koje su proveli Kowalski et al. (2018) fokusiralo se na fenomen cyberbullyinga 1
njegov utjecaj na mentalno zdravlje Zrtava. Njihovi rezultati pokazali su da cyberbullying moze
imati ozbiljne posljedice, ukljucujuéi povecéan rizik od depresije, anksioznosti i suicidalnih
misli kod mladih. Studija takoder isti€e vaznost razvoja digitalne empatije 1 preventivnih
programa koji bi mogli smanjiti incidenciju online nasilja. Studija koju su proveli Goleman i
Boyatzis (2017) istrazivala je kako multimedijski sadrzaji mogu utjecati na razvoj emocionalne
inteligencije. Rezultati su pokazali da edukativni sadrzaji koji uklju¢uju elemente

emocionalnog ucenja mogu poboljSati sposobnost prepoznavanja i reguliranja vlastitih
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emocija, kao 1 empatije prema drugima. Ova istrazivanja naglaSavaju potencijal multimedije
kao alata za emocionalni i socijalni razvoj.

Koristenje multimedije u terapijske svrhe takoder je predmet mnogih istrazivanja. Studija koju
su proveli Pennebaker i Smyth (2019) istrazivala je u€inke terapijskog pisanja putem digitalnih
platformi. Njihovi rezultati pokazali su da redovito vodenje digitalnog dnevnika moze pomoci
u smanjenju simptoma stresa i poboljSanju emocionalnog zdravlja. Terapeutsko pisanje
omogucuje pojedincima da reflektiraju na svoje emocije i iskustva, §to moze imati ljekovit
ucinak. Istrazivanje koje su proveli Przybylski i Weinstein (2019) istrazivalo je utjecaj
digitalnih igara na drustvenu povezanost i osjecaj zajednistva. Njihova studija je pokazala da
multiplayer igre mogu poticati socijalnu interakciju i osjecaj pripadnosti, posebno kada se
igraju u kooperativnim modovima. Ovi rezultati ukazuju na to da digitalne igre mogu imati
pozitivan ucinak na socijalnu povezanost, suprotstavljajuci se stereotipu da igre uzrokuju
drustvenu izolaciju.

Jedna od novijih tehnologija u multimediji je virtualna stvarnost (kratica: VR). IstraZivanje
koje su proveli Beidel et al. (2019) istrazivalo je u¢inke VR-a u lije¢enju anksioznosti. Njihovi
rezultati su pokazali da VR terapija moze biti u¢inkovita u smanjenju simptoma anksioznosti,
pruzajuéi sigurno okruzenje za suocavanje s izvorima straha i tjeskobe. VR terapija omogucuje
korisnicima da se postepeno izlazu stresnim situacijama, $to moze pomoci u desenzibilizaciji i
smanjenju anksioznih reakcija.

U kontekstu obrazovanja, istrazivanje koje su proveli Clark i Mayer (2023) istrazivalo je ucinke
multimedijskih obrazovnih alata na ucenike. Njihovi rezultati pokazali su da multimedijski
alati, kada se pravilno koriste, mogu poboljsati ucenje i zadrzavanje informacija. Medutim,
autori upozoravaju na tzv. "preopterecenje kognitivnog sustava", §to se moze dogoditi kada su
ucenici izloZeni prevelikoj koli¢ini informacija odjednom. Preporucuju se pazljivo dizajnirani
multimedijski sadrzaji koji su prilagodeni razini ucenika. IstraZivanje koje su proveli Dhir et
al. (2018) fokusiralo se na povezanost izmedu koriStenja druStvenih mreZza i socijalne
anksioznosti. Njihova studija pokazala je da visoka razina angazmana na druStvenim mreZama
moze pogorsati simptome socijalne anksioznosti, posebno kod pojedinaca koji su ve¢ skloni
anksioznim poremecajima. Prekomjerna upotreba drustvenih mreza moze stvoriti pritisak za

odrzavanjem "savrSene" online prisutnosti, Sto moZe dovesti do povecane anksioznosti i stresa.
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Istrazivanja u posljednjih nekoliko godina pruzila su vrijedne uvide u utjecaj multimedije na
mentalno zdravlje. Dok multimedija moze donijeti mnoge prednosti, kao §to su poboljSanje
kognitivnih funkcija, socijalne povezanosti i emocionalne inteligencije, takoder postoje
znacajni rizici. Prekomjerna upotreba drustvenih mreza, nasilnih videoigara i digitalnih alata
moze negativno utjecati na mentalno zdravlje, povecavajuci rizik od depresije, anksioznosti i
socijalne izolacije. Daljnja istrazivanja i razvijanje strategija za odgovornu upotrebu

multimedije klju¢ni su za minimiziranje negativnih u¢inaka i maksimiziranje koristi.

2.3.Multimedija u obrazovnom kontekstu

2.3.1. Upotreba multimedije u obrazovanju

Multimedija ima znac¢ajan potencijal u obrazovnom kontekstu, omogucujuci inovativne nacine
poucavanja i u¢enja. Koristenje multimedijskih alata u obrazovanju moze poboljsati angazman
ucenika, olakSati razumijevanje slozenih koncepata i pruziti prilagodene obrazovne resurse koji
odgovaraju individualnim potrebama ucéenika. Jedna od glavnih prednosti upotrebe
multimedije u obrazovanju je moguénost stvaranja interaktivnih i angaziraju¢ih sadrzaja.
Prema istrazivanju koje je proveo Mayer (2019), multimedijski alati kao §to su interaktivne
prezentacije, obrazovni videozapisi 1 animacije mogu znacajno poboljSati razumijevanje i
zadrzavanje informacija. Na primjer, animacije koje prikazuju znanstvene procese ili
matematicke koncepte mogu olaks$ati u¢enicima da vizualiziraju i razumiju apstraktne ideje.
Multimedija omogucuje prilagodbu obrazovnih sadrZaja individualnim potrebama ucenika.
Digitalni alati, kao Sto su prilagodljivi obrazovni softveri 1 online te€ajevi, mogu pruziti
prilagodene lekcije 1 zadatke koji odgovaraju razini znanja i stilu ucenja svakog ucenika
(Means et al.,, 2020). Ovo moze posebno Kkoristiti u€enicima s posebnim obrazovnim
potrebama, omogucujuci im da uce vlastitim tempom i prema vlastitim interesima.

Upotreba multimedije takoder moze potaknuti suradnju i1 interakciju medu ucenicima.
Digitalne platforme 1 alati za suradnju omogucuju ucenicima da zajednicki rade na projektima,
dijele ideje i komuniciraju u stvarnom vremenu, bez obzira na fizicku udaljenost (Kirschner i
De Bruyckere, 2017). Ovo moZe pomoc¢i u razvoju socijalnih vjestina i timskog rada, $to su

kljune kompetencije za buduce profesionalne karijere. Medutim, uz prednosti, postoje i
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izazovi u upotrebi multimedije u obrazovanju. Jedan od glavnih izazova je digitalni jaz,
odnosno nejednak pristup digitalnim tehnologijama medu wucenicima razli¢itih
socioekonomskih pozadina. Istrazivanja su pokazala da ucenici iz siromas$nijih obitelji ¢esto
nemaju pristup potrebnoj tehnologiji i internetskoj povezanosti, §to moze dovesti do
nejednakosti u obrazovnim prilikama (Van Deursen i Van Dijk, 2019). Osim toga, pretjerana
uporaba digitalnih alata moze dovesti do problema kao §to su digitalni umor, smanjenje
koncentracije i povecanje razine stresa medu ucenicima (Lepp et al., 2019). Vazno je osigurati
uravnotezenu uporabu multimedije u obrazovanju kako bi se maksimizirale prednosti, a

minimizirali negativni u¢inci.

2.3.2. Utjecaj multimedije na ucenje i socijalizaciju

Upotreba multimedije u obrazovanju ima dubok utjecaj na proces ucenja i socijalizaciju
ucenika. Multimedijski alati ne samo da poboljSavaju akademske rezultate, ve¢ takoder igraju
klju¢nu ulogu u razvoju socijalnih vjestina i interakcija medu ucenicima. Jedan od klju¢nih
nacina na koji multimedija utjeCe na ucenje je kroz poboljSanje angazmana i motivacije
ucenika. Prema istrazivanju koje su proveli Mayer i Moreno (2002), multimedijski sadrzaji,
kao Sto su videozapisi, animacije i interaktivne aplikacije, mogu povecati zainteresiranost
ucenika za predmet i potaknuti aktivno u¢enje. Na primjer, koriStenje obrazovnih videozapisa
moZze pomoc¢i u€enicima da bolje razumiju i zadrZe informacije, posebno kada su te informacije
predstavljene na vizualno privlacan 1 interaktivan na€in. Multimedija takoder omogucuje
personalizaciju ucenja, prilagodavaju¢i sadrzaje 1 metode poducavanja individualnim
potrebama ucenika. Digitalni alati mogu pruziti prilagodene lekcije i zadatke koji odgovaraju
razini znanja, stilu ucenja i interesima svakog u¢enika (Means et al., 2020). Ovaj pristup moze
poboljsati akademske rezultate 1 zadovoljstvo ucenjem, jer ucenici dobivaju relevantne i
zanimljive sadrzaje koji su prilagodeni njihovim potrebama.

Osim akademskih koristi, multimedija igra klju¢nu ulogu u socijalizaciji u€enika. Digitalne
platforme i alati za suradnju omogucuju uc¢enicima da komuniciraju i suraduju s vr§njacima,
bez obzira na fizi¢ku udaljenost (Kirschner i De Bruyckere, 2017). Ovi alati potic¢u timski rad,

razmjenu ideja 1 zajedniko rjeSavanje problema, S$to su klju¢ne vjeStine za buduce
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profesionalne karijere. Medutim, upotreba multimedije u obrazovanju takoder donosi izazove.
Jedan od glavnih izazova je potencijal za socijalnu izolaciju. Pretjerana uporaba digitalnih alata
moze dovesti do smanjenja socijalnih interakcija licem u lice, §to moze negativno utjecati na
razvoj socijalnih vjestina i emocionalne dobrobiti ucenika (Twenge et al., 2018). Vazno je
osigurati ravnotezu izmedu digitalnih i tradicionalnih metoda poducavanja kako bi se potaknula
socijalizacija i meduljudske interakcije. Osim toga, postoji rizik od digitalnog umora i
preopterecenja informacijama. Ucenici koji su previSe izlozeni digitalnim sadrzajima mogu
dozivjeti smanjenje koncentracije, povecanje razine stresa i probleme sa spavanjem (Lepp et
al., 2019). Ucitelji i obrazovne institucije trebaju biti svjesni ovih rizika i osigurati da se
multimedijski alati koriste na nacin koji podrzava zdravlje 1 dobrobit u¢enika.

Multimedijski alati ne samo da poboljSavaju angazman ucenika ve¢ takoder imaju znacajan
utjecaj na akademske rezultate. Istrazivanje koje su proveli lvcevic et al. (2024) pokazalo je da
uporaba multimedije, poput interaktivnih prezentacija i edukativnih softvera, moze poboljsati
razumijevanje 1 zadrzavanje informacija. Studija je takoder otkrila da ucenici koji koriste
multimedijske alate pokazuju vedi interes za predmet, $to rezultira boljim ocjenama i ve¢im
zadovoljstvom ucenjem. Dalje, istrazivanje koje su proveli Zhang i Zhu (2018) otkrilo je da
uporaba videozapisa i animacija u nastavi moze olakSati razumijevanje sloZzenih koncepata u
STEM podru¢jima (znanost, tehnologija, inzenjerstvo 1 matematika). Njihovi rezultati
pokazuju da vizualni prikazi pomaZzu u€enicima da bolje shvate apstraktne ideje 1 primijene ih
u prakticnim situacijama. To ukazuje na to da multimedija moze igrati klju¢nu ulogu u
poboljSanju kvalitete obrazovanja u tehnickim i znanstvenim disciplinama.

Multimedija takoder omogucuje personalizaciju obrazovnih iskustava, §to je kljucno za
zadovoljavanje individualnih potreba ucenika. Digitalni alati, kao Sto su adaptivni obrazovni
softveri, omogucuju uciteljima da prilagode lekcije 1 zadatke prema razini znanja 1 stilu ucenja
svakog u€enika (Roschelle et al., 2020). Ovi alati mogu identificirati podru¢ja u kojima ucenici
trebaju dodatnu pomoc¢ i pruziti ciljane resurse za podrSku u€enju. IstraZivanje koje su proveli
Johnson et al. (2019) pokazalo je da personalizirani pristupi u¢enju putem multimedije mogu
znacajno poboljsati akademske rezultate, posebno medu ucenicima s posebnim obrazovnim

potrebama. Studija je otkrila da uporaba multimedijskih alata koji omogucuju prilagodbu
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sadrzaja moze smanjiti razlike u uspjehu medu ucenicima 1 pruziti jednaku priliku za ucenje
svima.

Osim poboljsanja akademskih rezultata, multimedija igra klju¢nu ulogu u poticanju
socijalizacije i timskog rada medu ucenicima. Digitalne platforme za suradnju, kao $to su
Google Classroom i Microsoft Teams, omogucuju u¢enicima da zajednicki rade na projektima,
dijele resurse i komuniciraju u stvarnom vremenu (Hrastinski, 2019). Ovi alati poticu
suradnicko ucenje i razvoj socijalnih vjestina koje su kljucne za buduée profesionalne karijere.
Istrazivanje od Lee i Bonk (2020) pokazalo je da uporaba digitalnih alata za suradnju moze
poboljsati timski rad i komunikacijske vjeStine ucenika. Njihovi rezultati sugeriraju da
digitalne platforme omogucuju ucenicima da razviju osjecaj zajedniStva i pripadnosti, §to moze
pozitivno utjecati na njihovo emocionalno i socijalno blagostanje.

lako multimedija donosi brojne prednosti, postoji i niz rizika povezanih s pretjeranom
upotrebom digitalnih alata. Jedan od glavnih rizika je digitalni umor, koji moZe negativno
utjecati na koncentraciju, razinu stresa i kvalitetu spavanja uéenika (Lee et al., 2019). Pretjerana
izlozenost ekranima moze dovesti do simptoma kao §to su glavobolje, naprezanje ociju i
poremecaji spavanja. Istrazivanje koje su proveli Przybylski et al. (2017) pokazalo je da
prekomjerna upotreba digitalnih medija moze negativno utjecati na mentalno zdravlje u€enika,
povecavajudi rizik od depresije 1 anksioznosti. Studija sugerira da je vaZno promovirati
uravnoteZzenu uporabu multimedije 1 osigurati dovoljno vremena za offline aktivnosti 1
socijalne interakcije.

Jedan od klju¢nih izazova u uporabi multimedije u obrazovanju je potencijal za socijalnu
izolaciju irazvoj digitalne ovisnosti. Pretjerana uporaba digitalnih alata moze smanjiti socijalne
interakcije licem u lice, §to moZe negativno utjecati na razvoj socijalnih vjestina i emocionalnu
dobrobit ucenika (Twenge et al., 2018). Studija koju su proveli Cain 1 Gradisar (2018)
istrazivala je utjecaj digitalnih medija na socijalne vjestine ucenika. Njihovi rezultati pokazali
su da ucenici koji provode previSe vremena na digitalnim uredajima cesto imaju slabije
razvijene socijalne vjesStine 1 manje su ukljuceni u socijalne aktivnosti u stvarnom svijetu.
Autori naglaSavaju vaznost promicanja uravnotezenog koriStenja multimedije kako bi se

sprijecila socijalna izolacija.
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Jo§ jedan izazov povezan s upotrebom multimedije u obrazovanju je preopterecenje
informacijama. Kada su ucenici izlozeni prevelikoj koli¢ini informacija, mogu dozivjeti
smanjenje sposobnosti koncentracije i povecanje razine stresa (Kirschner i De Bruyckere,
2017). Vazno je da ucitelji pazljivo dizajniraju multimedijske sadrzaje kako bi bili jasni i
koncizni te prilagodeni razini znanja ucenika. Studija koju su proveli Sweller et al. (2019)
istrazivala je uéinke kognitivnog preoptere¢enja u multimedijskom uéenju. Njihovi rezultati
pokazali su da preopterecenje informacijama moze smanjiti ucinkovitost ucenja i negativno
utjecati na akademske rezultate. Autori preporucuju uporabu principa kognitivne teorije
multimedijskog ucenja kako bi se minimiziralo preoptere¢enje i poboljsala ucinkovitost
obrazovnih materijala.

Kako bi se maksimizirale prednosti multimedije u obrazovanju i minimizirali rizici, vazno je
primijeniti uravnotezene pristupe i strategije. Ucitelji trebaju biti svjesni potencijalnih rizika i
osigurati da digitalni alati budu koriSteni na nacin koji podrzava zdravlje 1 dobrobit uc¢enika
(Mayer, 2019). Takoder je vazno educirati u¢enike o odgovornoj upotrebi digitalnih medija i
promovirati aktivnosti koje poticu socijalne interakcije i fizi¢ku aktivnost. Prema preporukama
koje su naveli Jones i Graham (2020), ucitelji bi trebali integrirati multimedijske alate u nastavu
na nacin koji potice aktivno ucenje i suradnju, ali takoder osigurati dovoljno vremena za offline
aktivnosti 1 socijalne interakcije. Osim toga, vazno je osigurati da svi ucenici imaju jednak

pristup digitalnim alatima i resursima kako bi se smanjile nejednakosti u obrazovnim prilikama.

2.3.3. Digitalna pismenost i mentalno zdravlje

Digitalna pismenost odnosi se na sposobnost koristenja informacijskih i komunikacijskih
tehnologija za pronalaZenje, procjenu, stvaranje i prenoSenje informacija, $to zahtijeva i
kognitivne 1 tehniCke vjestine. U obrazovnom kontekstu, digitalna pismenost klju¢na je za
ucenike kako bi se u¢inkovito ukljucili u digitalne alate i1 resurse, poboljSavajuci svoja iskustva
1 ishode ucenja. Digitalna pismenost obuhvaca niz kompetencija, Sto ukljucuje digitalne
vjestine, digitalnu etiku, digitalnu sigurnost i digitalnu kulturu. Prema Putri (2024), vjestine
digitalne pismenosti klju¢ne su za ucenike, dok se krecu svijetom koji je sve viSe posredovan

digitalnom tehnologijom. Te vjestine ukljuCuju sposobnost razumijevanja i KkoriStenja
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digitalnih alata, kriticku procjenu digitalnog sadrzaja i odgovorno sudjelovanje u digitalnim
zajednicama.

Uloga obrazovnih institucija ili $kola u poticanju digitalne pismenosti je zna¢ajna. Skole ne
samo da pruzaju pristup digitalnim alatima, ve¢ stvaraju i okruzenje u kojem ucenici mogu
razvijati svoje digitalne kompetencije. Integracija digitalne pismenosti u kurikulum klju¢na je
za pripremu ucenika za zahtjeve digitalnog doba. Medutim, postoje izazovi u ovoj integraciji,
kao $to je osiguravanje pravednog pristupa tehnologiji i rjeSavanje razlicitih razina digitalnih
vjestina medu ucenicima (Putri, 2024). Pismenost, ili mozda bolje re¢eno, poznavanje
mentalnog zdravlja ukljucuje razumijevanje poremecaja mentalnog zdravlja, znanje kako
potraziti pomo¢ 1 smanjenje stigme povezane s problemima mentalnog zdravlja. Digitalne
intervencije, posebno putem multimedije, pokazale su se obeéavajuéima u poboljSanju
pismenosti 0 mentalnom zdravlju medu mladima (Machado et al., 2024).

Takoder, Machado et al. (2024) istaknuli su uéinkovitost digitalnih video intervencija u
poboljSanju pismenosti o0 mentalnom zdravlju medu mladima. Ove intervencije, koje ukljucuju
informativne videozapise i dokumentarne filmove, bile su uéinkovite u povecanju znanja o
problemima mentalnog zdravlja, smanjenju stigme i poticanju ponasanja traZzenja pomo¢i. Na
primjer, digitalni videozapisi mogu prenijeti sloZzene informacije na privlacan i pristupacan
nacin, §to ih ¢ini mo¢nim alatom za obrazovanje o mentalnom zdravlju. Sjeciste digitalne
pismenosti 1 mentalnog zdravlja u obrazovnom kontekstu je viSestruko. S jedne strane,
digitalna pismenost moze osnaziti u¢enike da u¢inkovito pristupe resursima mentalnog zdravlja
i da ih koriste. S druge strane, upotreba digitalnih alata u obrazovanju moze imati i pozitivne i
negativne ucinke na mentalno zdravlje u€enika (Zulkarnain et al., 2024). Ovdje se to moZe

razdijeliti na tri polja:

» OsnaZivanje kroz znanje -> digitalna pismenost omogucuje ucenicima pristup
mnostvu informacija o mentalnom zdravlju, pomaZzu¢i im da razumiju vlastite potrebe
za mentalnim zdravljem i potraze odgovaraju¢u pomo¢. Digitalni alati mogu pruZiti
interaktivne 1 privlatne nacine ucenja o mentalnom zdravlju, ¢ine¢i informacije
povezanijima i lakSima za razumijevanje (intervencija digitalnog videozapisa...)

(Machado et al., 2024).
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» Stres i tjeskoba - iako digitalni alati mogu poboljsati ucenje, oni takoder mogu
pridonijeti stresu i tjeskobi. Stalna povezanost i pritisak da se drzi korak s digitalnom
komunikacijom i drustvenim medijima mogu biti neodoljivi za studente. Za obrazovne
ustanove klju¢no je poducavati digitalnu pismenost na nacin koji se takoder bavi
potencijalnim utjecajima KkoriStenja digitalne tehnologije na mentalno zdravlje
(Zulkarnain et al., 2024).

> Digitalna sigurnost i etika = edukacija uc¢enika o digitalnoj sigurnosti i etici klju¢na
je komponenta digitalne pismenosti koja moze pomoc¢i u ublazavanju nekih negativnih
utjecaja digitalne tehnologije na mentalno zdravlje. To ukljucuje poducavanje ucenika
kako upravljati svojom online prisutno$éu, prepoznati i odgovoriti na internetsko

zlostavljanje te razumjeti vaznost digitalne privatnosti (Zulkarnain et al., 2024).

Nekoliko studija slucaja naglasava prakti¢nu primjenu digitalne pismenosti i intervencija
mentalnog zdravlja u obrazovanju. Istrazivanje od Zulkarnain et al. (2024), koje je
usporedivalo razine digitalne pismenosti izmedu ucenika strukovnih i op¢ih srednjih Skola u
Medanu u Indoneziji, pokazalo je da strukovni uéenici imaju vi$u razinu digitalne pismenosti.
Ta se razlika pripisuje prakticnoj prirodi strukovnog obrazovanja, koje opseznije integrira
digitalne alate u kurikulum. Ovaj praktiéni angazman s digitalnim alatima ne samo da
poboljsava digitalnu pismenost, ve¢ i priprema ucenike za koristenje tih alata na nacine koji
podrzavaju njihovo mentalno zdravlje i dobrobit (intervencija digitalnog videozapisa...).
Studije sluc¢aja od Machado et al. (2024) su pokazale da digitalne video intervencije mogu
ucéinkovito smanjiti stigmu mentalnog zdravlja i povecati ponasanje ili praksu trazenja pomoci
medu ucenicima. Na primjer, videozapisi koji prikazuju price iz stvarnog Zivota pojedinaca
koji se bave problemima mentalnog zdravlja mogu humanizirati ta iskustva i smanjiti stigmu.
Osim toga, interaktivni digitalni alati, kao $to su aplikacije za mentalno zdravlje i internetske

usluge savjetovanja, pruzaju pristupac¢nu podrsku studentima

2.4.Psiholoski aspekti koriStenja multimedije

Integracija multimedije u obrazovanje znacajno je utjecala na metode poucavanja i iskustva
ucenja ucenika. [ako su prednosti multimedijalnih alata dobro dokumentirane, takoder je vazno

razumjeti psiholoske ucinke koje oni mogu imati na ucenike. Interaktivna multimedija
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ukljucuje koriStenje teksta, slika, zvuka i videa za poboljSanje ucenja. Ova kombinacija moze
biti posebno ucinkovita u privlacenju paznje ucenika i odrzavanju njihovog interesa tijekom
vremena. Prema istrazivanju Liliane et al. (2020), uporaba interaktivne multimedije u nastavi
prirodnih znanosti pokazala je povec¢anje motivacije, razumijevanja i koncentracije ucenika,
¢ime se poboljSavaju ukupni ishodi ucenja. Studija je naglasila da interaktivna multimedija
moze stimulirati paznju uc¢enika i poticati strast za ucenjem, uskladujuci se s mogucénostima
svakog ucenika da shvati osnovne nastavne sadrzaje.

slusnih podrazaja koji obrazovni sadrzaj ¢ine privla¢nijim. Ovo povecanje angazmana moze
dovesti do visih razina motivacije medu u¢enicima. Na primjer, utvrdeno je da multimedijalno
utemeljeno ucenje posebno ucinkovito odrzava interes ucenika i smanjuje percipiranu tezinu
slozenih predmeta (Liliana et al., 2020). Teorija dvojnog kodiranja sugerira da kombiniranje
verbalnih 1 vizualnih informacija moZe poboljsati u¢enje i pamcenje. Ovo podrZzava istraZivanje
koje pokazuje da su multimedijalne biljeske, kao $to su tekst-plus-slike ili video biljeske,
ucinkovitije u promicanju ucenja vokabulara i razumijevanja nego samo tekstualne biljeske
(Teng, 2023). Takvi multimodalni inputi pomazu ucenicima bolje razumjeti i zadrzati
informacije prilagodavaju¢i se razli¢itim stilovima ucenja.

Multimedijski alati koji ukljuCuju interaktivne elemente mogu potaknuti uc¢enike na kriticko
razmiSljanje i rjeSavanje problema. Prema Rizki et al. (2023), razvoj interaktivnih
multimedijskih nastavnih materijala znacajno je poboljSao kriticke misljenje ucenika,
sugeriraju¢i da takvi alati mogu poboljSati kognitivne sposobnosti izvan pukog usvajanja
sadrzaja. Dok multimedija moZe poboljSati uenje, takoder moze dovesti do kognitivnog
preoptereéenja ako nije pravilno dizajnirana. Teorija kognitivnog optereCenja navodi da
prekomjerne informacije mogu preplaviti radnu memoriju ucenika, ¢ime se ometa ucenje.
Stoga, multimedijski sadrzaj mora biti paZljivo odabran kako bi se izbjeglo preopterecenje
ucenika prevelikom koli¢inom informacija odjednom (Fiorella i Mayer, 2014).

Stalna uporaba multimedije u obrazovnim okruZenjima ponekad moze dovesti do ovisnosti 1
distrakcije. Drazenovi¢ et al. (2023) raspravljali su o tome kako prekomjerna uporaba

drustvenih medija medu u¢enicima moze dovesti do ovisnosti, utje¢u¢i na njihovo raspolozenje
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1 povecavajuci tjeskobu 1 osjecaj usamljenosti. Sli¢no, interaktivni multimedijski alati, ako nisu
nadzirani, mogu odvratiti u¢enike od glavnih obrazovnih ciljeva.

Drustveni mediji i multimedijske platforme Cesto isticu idealizirane slike i postignuca, $to moze
dovesti do socijalne usporedbe i negativno utjecati na samopostovanje i mentalno zdravlje
uCenika. Istrazivanja iz literature su pokazala da takve usporedbe mogu pogorsati osjecaje
neadekvatnosti i pridonijeti problemima mentalnog zdravlja poput depresije i anksioznosti
(Fardouly et al., 2018). Kako bi se iskoristile prednosti multimedije uz istovremeno smanjenje
rizika, klju¢no je implementirati uravnotezene i dobro strukturirane strategije ucenja putem
multimedije. Edukatori trebaju razmotriti sljedece pristupe (Drazenovié et al., 2023; Liliana et

al., 2020) :

=» Strukturirana i svrhovita uporaba - multimedija bi trebala biti integrirana u
kurikulum s jasnim obrazovnim ciljevima. Ovaj strukturirani pristup osigurava da
multimedijski alati sluze kao pomo¢ pri ucenju, a ne kao distrakcija.

= Obuka za edukatore - edukatori trebaju biti obuceni za ucinkovitu uporabu
multimedijskih alata. Ta obuka trebala bi ukljucivati razumijevanje psiholoskih
ucinaka multimedije na ucenike i kako dizajnirati multimedijski sadrzaj koji
poboljsava uéenje bez uzrokovanja kognitivnog preoptereéenja (Liliana et al.,
2020).

= Pracenje i evaluacija - kontinuirano pracenje i evaluacija uporabe multimedije u
uc¢ionicama mogu pomo¢i u ranom otkrivanju potencijalnih problema. Redovita
povratna informacija od uc¢enika moze pruZiti uvid u to kako multimedijski alati
utjecu na njihovo ucenje i mentalno zdravlje.

=» Promicanje digitalne pismenosti - poucavanje uéenika o odgovornoj uporabi
multimedije 1 digitalnih alata moZe im pomoc¢i da sigurno navigiraju digitalnim
svijetom. Programi digitalne pismenosti mogu opremiti ucenike vjeStinama
potrebnim za kriticko procjenjivanje multimedijskog sadrzaja i ucinkovito

upravljanje njihovom online prisutno$¢u (DraZzenovic et al., 2023).

Psiholoski aspekti koriStenja multimedije u obrazovanju su visestruki, nudeci i prednosti i

izazove. Dok multimedija moze znacajno poboljSati ucenje povecanjem motivacije,
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angazmana i razumijevanja, takoder predstavlja rizike poput kognitivnog preopterecenja,
ovisnosti 1 negativnih socijalnih usporedbi. Usvajanjem uravnotezenog i dobro strukturiranog
pristupa uporabi multimedije, edukatori mogu maksimizirati njezine prednosti dok smanjuju
potencijalne psiholoske rizike. Nastavak istrazivanja i obuke klju¢ni su za osiguranje da se

multimedijski alati u¢inkovito koriste za podrsku ucenju i dobrobiti ucenika.

2.4.1. Multimedija i razvoj adolescenta

Multimedija moze znacajno doprinijeti kognitivnom razvoju ucenika, posebno kroz povecanje
motivacije i angazmana u obrazovnim aktivnostima. Interaktivni multimedijski alati, kao $to
su obrazovni softveri i aplikacije koje kombiniraju tekst, slike, zvuk i video, ¢ine ucenje
privla¢nijim. Liliana et al. (2020) pokazali su da uporaba interaktivne multimedije u nastavi
prirodnih znanosti pove¢ava motivaciju, razumijevanje i koncentraciju ucenika, $to rezultira
boljim obrazovnim ishodima (Liliana et al., 2020). Multimedija pomaze u stimuliranju paznje
ucenika 1 poticanju strasti za uCenjem, $to doprinosi boljem razumijevanju i pamdéenju
obrazovnih sadrzaja. Teorija dvojnog kodiranja, koju su razvili Allan Paivio i kolege, sugerira
da kombiniranje verbalnih i vizualnih informacija moze poboljsati u¢enje i pamcenje. Teng
(2023) je otkrio da multimedijalne biljeske, kao Sto su tekst-plus-slike ili video biljeske, bolje
poticu ucenje vokabulara i razumijevanje nego samo tekstualne biljeske. Ovi multimodalni
inputi pomazu uc¢enicima bolje razumjeti i zapamtiti informacije prilagodavajuéi se razli¢itim
stilovima ucenja.

Dok multimedija moZe pozitivno utjecati na emocionalni razvoj u€enika, ona takoder moze
predstavljati odredene rizike. Kontinuirana uporaba drustvenih medija i drugih multimedijskih
platformi moZe dovesti do ovisnosti i negativho utjecati na mentalno zdravlje mladih.
Drazenovi¢ et al. (2023) raspravljali su o tome kako prekomjerna uporaba drustvenih medija
medu ucenicima moZe dovesti do ovisnosti, utje€u¢i na njthovo raspoloZenje 1 povecavajuci
tjeskobu i osjecaj usamljenosti (Drazenovié et al., 2023). Negativni aspekti ukljucuju socijalnu
usporedbu i osje¢aj neadekvatnosti, Sto moze dovesti do problema s mentalnim zdravljem
poput depresije i anksioznosti.

Drustveni mediji Cesto isticu idealizirane slike 1 postignuca, Sto moze potaknuti socijalnu

usporedbu i negativno utjecati na samopostovanje ucenika. Fardouly et al. (2018) pokazali su
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da takve usporedbe mogu pogorsati osjeCaje neadekvatnosti 1 pridonijeti problemima
mentalnog zdravlja. Stoga je vazno poucavati adolescente o kritickom pristupu multimedijskim
sadrzajima i razvijanju zdrave digitalne pismenosti kako bi se smanjili negativni ucinci
socijalne usporedbe.

Multimedija takoder ima znacajan utjecaj na socijalni razvoj ucenika. Interaktivni alati mogu
potaknuti razvoj socijalnih vjeStina i1 suradnje medu ucenicima. Primjerice, digitalni
kolaborativni projekti i virtualne ucionice omogucuju ucenicima da suraduju na zajednickim
zadacima, dijele ideje i razvijaju timske vjestine. Rizki et al. (2023) pokazali su da razvoj
interaktivnih multimedijskih nastavnih materijala moze poboljSati kriticko misljenje 1
sposobnost rjesavanja problema medu ucenicima, $to su kljuéne socijalne vjestine. S druge
strane, prekomjerna upotreba multimedijskih sadrzaja moze dovesti do socijalne izolacije i
smanjene interakcije licem u lice. Ovisnost o digitalnim alatima moze smanjiti vrijeme koje
ucenici provode u izravnoj komunikaciji s vr$njacima 1 obitelji, Sto mozZe negativno utjecati na
razvoj socijalnih vjestina. Xu et al. (2023) isti¢u da svakodnevna uporaba aplikacija za kratke
videozapise (SVA) moZe negativno utjecati na akademsku odgodu gratifikacije i akademski
uspjeh, dok ovisnost o algoritamskim preporukama moze smanjiti radnu memoriju i verbalne
sposobnosti kod mladih ucenika.

Jedan od kljuénih izazova u koriStenju multimedije u obrazovanju ucenika je kognitivno
preopterecenje. Dok multimedija moZe poboljSati ucenje, takoder moze dovesti do kognitivnog
preopterecenja ako nije pravilno dizajnirana. Teorija kognitivhog opterecenja navodi da
prekomjerne informacije mogu preplaviti radnu memoriju ucenika, ometajuci time ucenje
(Fiorella i Mayer, 2014). Stoga je vazno da edukatori paZljivo odaberu i strukturiraju
multimedijske sadrzaje kako bi se izbjeglo preopterecenje ucenika prevelikom koli¢inom
informacija odjednom. Kontinuirano pracenje i evaluacija uporabe multimedije u u¢ionicama
mogu pomo¢i u ranom otkrivanju potencijalnih problema. Redovita povratna informacija od
ucenika moZe pruziti uvid u to kako multimedijski alati utje€u na njihovo ucenje i mentalno
zdravlje. Edukatori bi trebali biti obuceni za ucinkovitu uporabu multimedijskih alata,
ukljucujuéi razumijevanje psiholoskih ucinaka multimedije na ucenike i1 kako dizajnirati

multimedijski sadrZaj koji poboljSava ucenje bez uzrokovanja kognitivnog preopterecenja.
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2.4.2. Utjecaj multimedije na ponaSanje i emocije

Multimedija moze znacajno doprinijeti pozitivnom razvoju ponaSanja i emocija ucenika.
Primarno, multimedijalni obrazovni alati mogu znacajno poveéati angazman i motivaciju
ucenika. Prema istrazivanju Liliane et al. (2020), uporaba interaktivne multimedije u
obrazovanju moze poboljsati motivaciju i razumijevanje ucenika, Sto rezultira boljim
obrazovnim ishodima. Motivirani u€enici manje su skloni disruptivnom ponasanju i vise su
usmjereni na akademske ciljeve (Liliana et al., 2020). Dodatno, video igre mogu igrati vaznu
ulogu u razvoju socijalnih vjeStina kada se koriste odgovorno. Multiplayer igre cesto
zahtijevaju suradnju i komunikaciju medu igracima, Sto moze poboljsati socijalne interakcije i
timski rad. Primjerice, igre poput "Minecraft" omogucuju igrac¢ima suradnju na izgradnji
virtualnih svjetova, §to potice kreativnost i zajednicko rjeSavanje problema. Drustvene mreze,
kada se koriste na odgovoran nacin, mogu pruziti znacajnu emocionalnu podrsku
adolescentima. Fardouly et al. (2018) isticu da pozitivne interakcije na drustvenim mrezama
mogu poboljSati samopoStovanje 1 smanjiti osjecaj usamljenosti. Mnogi mladi koriste
druStvene mreze kako bi odrzali kontakte s prijateljima i obitelji, pruzajuéi im osjecaj
zajednisStva i emocionalne sigurnosti.

Unato¢ pozitivnim aspektima, multimedija moZe imati i znacajne negativne ucinke na
ponaSanje i emocije ucenika. Prekomjerna upotreba drustvenih mreza moze rezultirati
problemima s mentalnim zdravljem. Drazenovi¢ et al. (2023) ukazuju na to da prekomjerna
upotreba druStvenih mreza moze potaknuti socijalnu usporedbu, gdje ucenici usporeduju svoje
zivote s idealiziranim prikazima drugih, $to moze dovesti do osjecaja neadekvatnosti 1 niskog
samopostovanja. Takoder, stalna povezanost moze povecati razinu stresa i anksioznosti, jer
mladi osjecaju pritisak da budu stalno dostupni 1 angaZirani na mrezi. Nadalje, negativni u¢inci
video igara dobro su dokumentirani. Nasilne video igre mogu povecati agresivno ponasanje i
smanjiti empatiju kod mladih. Istrazivanja pokazuju da izloZenost nasilnim sadrzajima moze
desenzitizirati mlade prema nasilju i povecati rizik od agresivnog ponaSanja (Anderson i
Hanson, 2010). Ovisnost o video igrama moZe dovesti do zanemarivanja $kolskih obaveza i
socijalnih interakcija, Sto negativno utjece na akademski uspjeh i druStveni zivot ucenika.

Jo§ jedan izazov, spomenut i ranije u poglavlju, predstavlja kognitivho preopterecenje

uzrokovano prekomjernom upotrebom multimedijskih sadrzaja. Prekomjerno koriStenje
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multimedije moze preplaviti radnu memoriju ucenika, $to smanjuje njihovu sposobnost
ucinkovitog ucenja i povecava razinu stresa. Fiorella i Mayer (2014) naglaSavaju vaZnost
dizajniranja multimedijskih materijala koji minimiziraju kognitivno opterecenje kako bi se
poboljsalo ucenje i smanjila frustracija ucenika.

Kako bi se maksimalno iskoristile prednosti multimedije i minimizirali negativni uéinci,
kljucno je uravnoteziti i promisljeno koristiti multimedijske alate. Roditelji 1 edukatori igraju
kljuénu ulogu u usmjeravanju ucenika prema odgovornoj upotrebi tehnologije. Vazno je
razvijati digitalnu pismenost koja ukljucuje kriticko vrednovanje sadrzaja i upravljanje
vremenom provedenim na mrezi. Programi digitalne pismenosti mogu pomoc¢i mladima da
bolje razumiju kako Kkoristiti multimediju na nacin koji podrzava njihov osobni i akademski
razvoj. Edukatori bi trebali biti obuceni za ucinkovitu uporabu multimedijskih alata,
ukljucujuéi razumijevanje psiholoskih u¢inaka multimedije na ucenike. Liliana et al. (2020)
naglasavaju vaznost strukturiranog pristupa koji osigurava da multimedijski alati sluze kao
pomo¢ pri ucenju, a ne kao distrakcija. Kontinuirano pracenje i evaluacija koriStenja
multimedijskih sadrzaja takoder su klju¢ni. Redovita povratna informacija od ucenika moze
pruziti uvid u to kako multimedijski alati utjeCu na njihovo ucenje i emocionalno zdravlje.
Roditelji i1 ucitelji trebaju biti svjesni vremena koje ucenici provode na drustvenim mreZama i
video igrama, te poticati aktivnosti koje promicu ravnotezu izmedu virtualnog i stvarnog

svijeta.

2.4.3. Strategije za smanjenje negativnih u¢inaka

Jedna od najvaznijih strategija za smanjenje negativnih u¢inaka multimedije je razvoj digitalne
pismenosti medu adolescentima. Digitalna pismenost ukljucuje sposobnost kritickog
vrednovanja digitalnog sadrzaja, razumijevanje digitalnih prava i obaveza te upravljanje
digitalnim identitetom. Prema istrazivanju Liliane et al. (2020), edukacija koja ukljucuje
digitalnu pismenost moze pomoc¢i mladima da bolje razumiju kako koristiti multimediju na
nacin koji podrzava njihov osobni i akademski razvoj (Liliana et al., 2020). Edukatori bi trebali
integrirati digitalnu pismenost u kurikulum kako bi u€enici razvili vjestine potrebne za sigurno

1 odgovorno koristenje tehnologije.
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Postavljanje jasnih granica u vezi s koriStenjem multimedije klju¢na je strategija za
sprjecavanje negativnih uc¢inaka. Roditelji i edukatori trebaju suradivati kako bi uspostavili
pravila koja ograni¢avaju vrijeme provedeno na drustvenim mrezama, video igrama i drugim
digitalnim platformama. Istrazivanja ukazuju na to da prekomjerna upotreba multimedije moze
dovesti do ovisnosti i negativno utjecati na mentalno zdravlje u¢enika (DraZenovic et al., 2023).
Stoga je vazno osigurati da mladi imaju dovoljno vremena za aktivnosti koje promicu fizicko
zdravlje, socijalne interakcije i akademski uspjeh.

Promicanje zdravih digitalnih navika moze zna¢ajno doprinijeti smanjenju negativnih uc¢inaka
multimedije. To ukljucuje poticanje ucenika na redovite pauze tijekom koristenja digitalnih
uredaja, izbjegavanje koriStenja tehnologije prije spavanja i razvoj vjeStina upravljanja
vremenom. Fardouly et al. (2018) isti¢u da zdraviji pristupi korisStenju drustvenih mreza mogu
smanjiti razinu stresa i anksioznosti te poboljsati emocionalno blagostanje. Edukatori i roditelji
trebaju pruziti podr§ku mladima u usvajanju tih navika, primjerom i edukacijom.
Ukljucivanje obitelji i Sire zajednice u obrazovanje o odgovornom koriStenju multimedije moze
dodatno podrzati adolescente. Programi koji ukljucuju roditelje i skrbnike u proces ucenja o
digitalnoj pismenosti i sigurnosti mogu pomoc¢i u uspostavljanju dosljednih pravila i podrske
kod kuée. Drazenovi¢ et al. (2023) naglaSavaju vaznost zajedni¢kih napora izmedu Skola i
obitelji u prevenciji negativnih uc¢inaka drustvenih mreZza na mentalno zdravlje mladih. Osim
toga, lokalne zajednice mogu organizirati radionice i kampanje za podizanje svijesti o
odgovornom koriStenju tehnologije.

Kontinuirano pracenje 1 evaluacija koriStenja multimedijskih sadrzaja kljuéni su za
prepoznavanje i smanjenje negativnih ucinaka. Roditelji 1 edukatori trebaju redovito pratiti
kako ucenici koriste digitalne alate i pruzati povratne informacije koje ¢e im pomodéi u
prilagodavanju njihovih navika. Fiorella i Mayer (2014) naglasavaju vaznost evaluacije kako
bi se osiguralo da multimedijski materijali minimiziraju kognitivno opterecenje i poboljSavaju
ucenje. Redovite evaluacije omogucuju prilagodbe koje mogu sprijeciti razvoj negativnih
ponasanja i emocionalnih problema.

Osiguravanje pristupa podrSci mentalnom zdravlju moZze znacajno ublaziti negativne ucinke
multimedije. Ucenici trebaju imati pristup resursima kao $to su skolski psiholozi, savjetnici i

programi za mentalno zdravlje koji im mogu pruziti pomo¢ i podrSku. Fardouly et al. (2018)
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isticu vaznost pruzanja emocionalne podrske kako bi se smanjili negativni ucinci socijalne
usporedbe 1 povecala otpornost mladih prema stresu. Integracija programa za mentalno zdravlje
u Skolama moze pomoci u prepoznavanju i rjeSavanju problema vezanih uz multimediju na
vrijeme. S obzirom na sveprisutnost multimedije u zZivotu u€enika, kljucno je razviti u¢inkovite
strategije za smanjenje njenih negativnih ucinaka. Razvoj digitalne pismenosti, postavljanje
jasnih granica, promicanje zdravih digitalnih navika, ukljucivanje obitelji i zajednice,
kontinuirano pracenje i evaluacija te osiguravanje podrske mentalnom zdravlju klju¢ni su
koraci u tom procesu. Usvajanjem ovih strategija mozemo osigurati da multimedija sluzi kao
alat za podrSku zdravom razvoju ucenika, minimizirajuci pritom potencijalne rizike i negativne

posljedice.

3. Metodologija empirijskog istraZivanja
Metodologija emprijiskoga istrazivanja opisuje postupke i metode koriStene u istraZivanju
utjecaja multimedije na mentalno zdravlje ucenika. Istrazivanje je dizajnirano kako bi se dobio
uvid u razli¢ite aspekte koriStenja multimedijskih sadrzaja i njihovih uc¢inaka na mentalno
zdravlje ucenika. U nastavku poglavlja su detaljno opisani problem i cilj istraZivanja, hipoteze,

zadaci 1 varijable istrazivana te instrument i postupak istraZivanja.

3.1.Problem i cilj istraZivanja

Problem istrazivanja odnosi se na razumijevanje kako multimedijski sadrzaji utjeCu na
mentalno zdravlje ucenika. U suvremenom digitalnom okruzenju, multimedija je postala

integralni dio svakodnevnog Zivota mladih ljudi, a njezini uc¢inci mogu biti ,,dvosjekli mac*.
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Iako multimedija moze pruziti brojne obrazovne i socijalne benefite, takoder moze dovesti do
negativnih ucinaka kao §to su anksioznost, depresija i smanjeno samopostovanje. Istrazivanje
je motivirano potrebom za dubljim uvidom u ove ucinke kako bi se mogli razviti odgovarajuci
preventivni i interventni programi.

Cilj istrazivanja je identificirati utjecaj koristenja multimedije na mentalno zdravlje u¢enika te
utvrditi pozitivne i negativne aspekte koristenja multimedije, kao i strategije koje mogu
pomoc¢i u smanjenju negativnih ucinaka. Konkretno, istrazivanje tezi razumjeti kako razliciti
tipovi multimedijskih sadrzaja, vrijeme period koriStenja tih sadrzaja i sociodemografski
¢imbenici (poput spola, Skolskog uspjeha 1 obrazovanja roditelja) utjecu na mentalno zdravlje

1 ponasanje ucenika.

3.2.Hipoteze, zadaci i varijable istraZivanja

3.2.1. Hipoteze istraZivanja

Na temelju pregleda relevantne literature i1 preliminarnih opaZanja, formulirane su sljedece

hipoteze istrazivanja:

H1: Ucenici koji provode viSe vremena na drustvenim mreZama pokazat ¢e statisticki visu.
razinu simptoma MHI-5 upitnika (engl. Mental Health Inventory) — standardiziranog
upitnika za procjenu mentalnog zdravlja, ukljucujuéi razine anksioznosti, depresije i

samopoStovanja.

H2: Razina mentalnog zdravlja nece se statisticki razlikovati s obzirom na razred kojeg

ispitanici pohadaju, te tip 1 vrstu multimedijalnog sadrzaja koju koriste.

H3: Razina mentalnog zdravlja statisticki ¢e se razlikovati s obzirom na spol ispitanika.
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3.2.2. Zadaci istrazivanja

Kako bi se testirale postavljene hipoteze, definirani su sljedec¢i zadaci istrazivanja:

- Utvrditi razlikuje li se razina mentalnog zdravlja (mjerena MHI-5 upitnikom) kod
ucenika s obzirom na vrijeme provedeno na drustvenim mrezama, te postoje li
statistiCki znacajne razlike u simptomima anksioznosti, depresije i samoposStovanja.

- Utvrditi razlikuje li se razina mentalnog zdravlja kod u¢enika s obzirom na razred kojeg
pohadaju, te tip i vrstu multimedijalnog sadrzaja koji koriste.

- Utvrditi razlikuje li se razina mentalnog zdravlja kod ucenika s obzirom na spol, i
postoje li statisticki znacajne razlike u simptomima anksioznosti, depresije i

samopostovanja.

3.2.3. Varijable istraZivanja

U istraZivanju su koriStene sljedece varijable:

1. Nezavisne varijable:
o Vrijeme provedeno na drustvenim mrezama
o Tip multimedijskog sadrzaja (edukativni, zabavni, druStveni)
o Spol
o Razred
o Obrazovanje roditelja
2. Zavisne varijable:
o Skala mentalnog zdravlja MHI-5 skala
o Skolski uspjeh (ocjene i samoprocjena uspjeha)

o Razine stresa

3.2.4. Instrumenti istraZivanja

U istrazivanju su koristen upitnik koji se sastojao od sljedecih dijelova:
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1. Sociodemografski podacima —> spol, razred, Skolski uspjeh i obrazovanje roditelja
ispitanika

2. Koristenje i vrsta multimedije = sadrzi pitanja o vremenu provedenom na razli¢itim
multimedijskim sadrzajima, najceS¢e koriStenim tipovima sadrzaja i motivaciji za
koristenje multimedije. U dijelu upitnik koriStena je Likertova skala od 1 do 5.

3. Skala za mjerenje samopoStovanja —> Koristi se za procjenu samopouzdanja i percepcije
vlastite vrijednosti medu adolescentima. Skala je dizajnirana kako bi se kvantificirale
razine samopostovanja, §to je kljucno za razumijevanje emocionalnog stanja ispitanika
(Rosenberg, 1979).

4. MHI-5 (engl. Mental Health Inventory) -> standardizirani upitnik za procjenu
mentalnog zdravlja, ukljucujuéi razine anksioznosti, depresije i samopostovanja. Ovaj
upitnik je validiran u brojnim prethodnim istrazivanjima i pokazao se pouzdanim alatom
za mjerenje mentalnog zdravlja (Rivera-Riquelme et al., 2019). Koristena je Likertova
skala od 1 do 5.

Instrumenti su odabrani zbog svoje validiranosti i pouzdanosti u prethodnim istrazivanjima.
Upitnici su administrirani online kako bi se osigurala jednostavnost pristupa i anonimnost

ispitanika, $to je vazno za dobivanje iskrenih i to¢nih odgovora.

3.2.5. Uzorak i postupak istraZivanja te metode analize podataka

Uzorak
IstraZivanje je provedeno na uzorku od 141 ucenika iz razli¢itih razreda srednjih Skola u
Republici Hrvatskoj. Uzorak je odabran metodom slucajnog uzorkovanja kako bi se osigurala
reprezentativnost rezultata. Demografski podaci o uzorku ukljucuju spol, razred, Skolski uspjeh
i obrazovanje roditelja, §to omogucuje analizu razli¢itih sociodemografskih ¢imbenika.
Postupak istraZzivanja
Istrazivanje je provedeno u tri koraka:
1. Prikupljanje podataka:
o Upitnici su poslani u€enicima putem online platformi, a ispunjavanje je trajalo

priblizno 20 minuta. Upitnici su distribuirani putem Skolskih mreZa i drustvenih
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medija kako bi se osigurala Siroka dostupnost i pove¢ao odaziv ispitanika. Svi
ispitanici su prethodno informirani o svrsi istrazivanja i nacinu na koji ¢e se
podaci Koristiti, te je osigurana anonimnost i povjerljivost prikupljenih
informacija.

2. Obrada podataka:

o Prikupljeni podaci su kodirani i uneseni u statisticki softver za analizu.
Kodiranje je uklju¢ivalo unos podataka u SPSS (engl. Statistical Package for
the Social Sciences), gdje su podaci provjereni na pogreske i nepotpunosti. Prije
analize, provjerena je normalnost distribucije podataka kako bi se utvrdilo koje
statistiCke metode su prikladne za analizu.

3. Analiza podataka:

o Koristene su deskriptivne statistike za prikaz osnovnih podataka i distribucije
odgovora. Deskriptivne statistike ukljucuju aritmeticke sredine, standardne
devijacije, frekvencije i postotke. Za testiranje hipoteza koriSteni su Mann-
Whitney U test i Kruskal-Wallis test za ispitivanje razlika medu skupinama.
Takoder je provedena korelacijska analiza kako bi se ispitala povezanost

izmedu nezavisnih i zavisnih varijabli.

4. Analiza i interpretacija podataka

U ovom poglavlju ¢e se prikazati provedeno istraZivanje, pri ¢emu se prvo obraduje

deskriptivna analiza podataka, a zatim obrada i interpretacija te testiranje hipoteza.

4.1. Deskriptivna analiza

Na sljede¢im ¢e stranicama biti prikazani deskriptivni pokazatelji za promatrana pitanja za
svaku ¢e skupinu pitanja biti prikazane frekvencije i postotci, aritmeti¢ka sredina i standardna
devijacija. Komentirat ¢e se pitanja kod kojih je zabiljeZena najmanja i najveca vrijednost

aritmeticke sredine odgovora ispitanika.
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4.1.1. Socio-demografska pitanja

Ova sekcija analizira osnovne demografske podatke ispitanika, ukljuc¢ujuci spol, razred, Skolski

uspjeh 1 obrazovnu razinu roditelja. Prikaz demografskih podataka kljucan je za razumijevanje

strukture uzorka i daje okvir za daljnju interpretaciju rezultata istrazivanja.

Tablica 2. prikazuje osnovne socio-demografske podatke ispitanika, ukljuc¢ujuéi njihov spol,

razred 1 Skolski uspjeh. Vecina ispitanika su muSkog spola (63,1%), a najve¢i udio pohada

Setvrti razred (56,0%). Sto se ti¢e $kolskog uspjeha, najveéi udio ispitanika postigao je ocjenu

"vrlo dobar" na kraju prethodne Skolske godine (57,4%).

Kod spola ispitanika 63,1% je muskog spola, dok je 36,9% zenskog spola, kod promatranih

Tablica 2. Socio-demografski podaci o ispitanicima

N %
Spol muski 89 63,1%
7enski 52 36,9%
ukupno 141 100,0%
Razred 1. 43 30,5%
2. 0 0,0%
3. 19 13,5%
4. 79 56,0%
ukupno 141 100,0%
Skolski uspjeh na kraju prethodne godine  nedovoljan (1) 1 0,7%
dovoljan (2) 1 0,7%
dobar (3) 19 13,5%
vrlo dobar (4) 81 57,4%
odlican (5) 39 27,7%
ukupno 141 100,0%
Koju razinu obrazovanja su zavrsili vasi osnovna 0 0,0%
roditelji ili skrbnici srednja 58 41,1%
preddiplomski/diplomski studij 62 44,0%
poslijediplomski studij (magisterij, 21 14,9%
doktorat)
ukupno 141 100,0%

razreda 30,5% pohada 1., 13,5% pohada 3., dok 56,0% pohada 4. razred, kod skolski uspjeh na

kraju prethodne godine najvec¢i udio ispitanika navodi vrlo dobar (4) (57,4%) 1 odlican (5)
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(27,7%), kod pitanja koju razinu obrazovanja su zavrsili vasi roditelji ili skrbnici 41,1% navodi
srednja, 44,0% navodi preddiplomski/diplomski studij, dok 14,9% navodi poslijediplomski
studij (magisterij, doktorat).

Rezultati pokazuju da vecina ispitanika pohada Cetvrti razred srednje Skole te da vecina ima
vrlo dobar skolski uspjeh. Osim toga, u¢enici ¢ine veci udio ispitanika u usporedbi s u¢enicama.
Ove demografske varijable pruzaju temelj za razumijevanje razli¢itih rezultata u daljnjim

analizama.

4.1.2. Multimedija — u€estalost koriStenja i vrsta sadrzaja

U ovom dijelu analizirala se ucestalost koriStenja multimedijskih sadrzaja medu ispitanicima
te vrste multimedijskih sadrzaja koje su najceSce koristili. Ova analiza omogucila je uvid u to
koliko vremena ucenici provode na razli¢itim vrstama sadrzaja te koje vrste sadrzaja
preferiraju.

Tablica 3 prikazuje koliko sati dnevno ispitanici koriste multimedijske sadrzaje, pri ¢emu
vecina ispitanika koristi multimediju 3 do 4 sata dnevno.

Tablica 3. Ucestalost koriStenje multimedijskih sadrzaja

IN %
Koliko sati prosjeno dnevno manje od 1 sata 7 5,0%
koristite multimedijske sadrzaje || - 2 sata 21 14,9%
(npr. gledanje videa, slusanje glazbe 3 - 4 sata 54 38,3%
ili podcasta, igranje videoigara i sl.) |vige od 4 sata 59 41,8%
\Ukupno 141 100,0%

Koji tip multimedijskog sadrzaja [videozapisi (npr. YouTube, Netflix, Tiktok, (61 43,3%

najcesce koristite? (Oznacite najvise [Youtube Shorts, Reels, online tec¢ajevi)

koristenu)

drusStvene mreze 37 26,2%
[podcasti 1 0,7%
videoigre 10 7,1%
e-knjige ili sluSanje knjiga 2 1,4%
glazba 25 17,7%
ostalo (navedite) 5 3,5%
ukupno 141 100,0%
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Kod pitanja koliko sati prosjecno dnevno koristite multimedijske sadrZaje (npr. gledanje videa,
slusanje glazbe ili podcasta, igranje videoigara i sl.) najveci udio ispitanika navodi vise od 4
sata (41,8%) 1 3 - 4 sata (38,3%), kod pitanja koji tip multimedijskog sadrzaja najcesce
koristite? (Oznacite najvise koristenu) najve¢i udio ispitanika navodi videozapisi (npr.
YouTube, Netflix, Tiktok, Youtube Shorts, Reels, online tecajevi) (43,3%) 1 druStvene mreze
(26,2%).

Tablica 4 prikazuje koji tip multimedijskog sadrzaja ispitanici najces¢e koriste, pri cemu su

najpopularniji videozapisi i drustvene mreze

Tablica 4. KoriStenje vrste multimedijskog sadrzaja

IN

Ostalo Brawl stars 1
Filmovi / serije 1

porn hub 2

Tablica 5 prikazuje najcesce koriStene vrste multimedijskog sadrzaja medu ispitanicima, pri
¢emu najvedi broj ispitanika preferira zabavni sadrZzaj.

Tablica 5. Ucestalost koriStenja multimedijskog sadrZaja specifi¢ne vrste

N %o
Koju vrstu multimedijskog sadrzaja |edukativni sadrzaj 14 9,9%
najcesce koristite zabavni sadrzaj 104 73,8%
moda i stil 8 5,7%
tehnologija i inovacije 8 5,7%
ostalo (navedite) 7 5,0%
ukupno 141 100,0%

Kod pitanja koji tip multimedijskog sadrzaja najcesce koristite? najveci udio isptianika navodi

zabavni sadrzaj (73,8%).
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Na tablici 6 prikazani su ostali odgovori odgovori

multimedijskog sadrZaja najcesce koristite.

Tablica 6. NajceSée koriSteni multimedijski sadrzaj

ispitanika na pitanje koju vrstu

Ostalo

Chat gpt

Motivacija

SvE

tiktok i dica koja umiru na reelsima

umjetnost

XXX

Tablica 7 prikazuje koja drustvena mreza je naj¢esce koristena medu ispitanicima, s TikTokom

I Instagramom kao najpopularnijim

Tablica 7. NajceSée koriStena drustvena mreza

IN %o

Koju drustvenu mrezu koristite najcesce Instagram 40 28,4%
TikTok 61 43,3%
Reddit 4 2,8%
Snapchat 17 12,1%
Twitter 2 1,4%
IFacebook 1 0,7%
'Y outube 10 7,1%
ostalo (navedite) 6 4,3%
ukupno 141 100,0%

Tablica 10 prikazuje koliko Cesto ispitanici koriste multimediju za opuStanje ili obrazovne

svrhe, s najve¢im udjelom onih koji koriste multimediju za opustanje.
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Tablica 8. Ucestalost koriStenja multimedijskog sadrzaja u posebne svrhe (zdravlje, edukacija)

IN % X Sd

Koliko cesto koristite multimedijski nikada 12 8,5%
sadrzaj u obrazovne svrhe rijetko 25 17,7%

[povremeno 52 36,9%

Cesto 46 32,6%

uvijek 6 4,3%

ukupno 141 100,0% 3,06 1,01
Koliko cesto koristite multimedijski nikada 13 9,2%
sadrzaj za opuStanje ili ublaZavanje [rijetko 12 8,5%
Stresa [povremeno 21 14,9%

Cesto 53 37,6%

uvijek 42 29,8%

ukupno 141 100,0% 3,70 1,24
Koliko cesto se osjecate preoptereceni nikada 34 24,1%
koli¢inom dostupnog ili prikazanog [rijetko 39 27,7%
sadrzaja dostupnog na internetu povIemeno 37 26,2%

Cesto 21 14,9%

uvijek 10 7,1%

ukupno 141 100,0% 2,53 1,21
Koliko cCesto  provjeravate  svoje nikada 13 9,2%
drustvene mreze tijekom dana rijetko 12 8,5%

[povremeno 44 31,2%

Cesto 50 35,5%

uvijek 22 15,6%

ukupno 141 100,0% 3,40 1,13
Koliko Cesto razgovarate s prijateljima o nikada 3 5,7%
multimedijskim sadrzajima (npr. rijetko 28 19,9%
filmovi, TV emisije, glazba, videoigre) povremeno 49 34,8%

Cesto 43 30,5%

uvijek 13 9,2%

ukupno 141 100,0% 3,18 1,04
Koliko Cesto razgovarate s prijateljima o nikada 12 8,5%
Skolskim ili akademskim temama rijetko 42 29,8%

[povremeno 45 31,9%
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Cesto 32 22,7%

uvijek 10 7,1%

ukupno 141 100,0% 2,90 1,07
Koliko Cesto razgovarate s prijateljima o nikada 12 8,5%
osobnom Zzivotu i iskustvima rijetko 14 9,9%

[povremeno 28 19,9%

Cesto 50 35,5%

uvijek 37 26,2%

ukupno 141 100,0% 3,61 1,22
Koliko ¢esto razgovarate s prijateljima o nikada 13 9,2%
aktualnim dogadajima ili vijestima rijetko 22 15,6%

[povremeno 48 34,0%

Cesto 39 27,7%

uvijek 19 13,5%

ukupno 141 100,0% 3,21 1,14
Koliko ¢esto razgovarate s prijateljima o nikada 3 5,7%
hobijima ili interesima izvan fijetko 14 9,9%
multimedija povremeno 32 22,7%

Cesto 59 41,8%

uvijek 28 19,9%

ukupno 141 100,0% 3,60 1,09

Najvisu vrijednost aritmetickih sredina odgovora ispitanika biljezimo za pitanje: koliko Cesto
koristite multimedijski sadrzaj za opustanje ili ublazavanje stresa gdje aritmeti¢ka sredina
odgovora ispitanika iznosi 3,70 dok standardna devijacija iznosi 1,24.

NajniZu vrijednost aritmetickih sredina odgovora ispitanika biljezimo za pitanje: koliko cesto
se osjecate preoptereceni kolicinom dostupnog ili prikazanog sadrzaja dostupnog na internetu
gdje aritmeticka sredina odgovora ispitanika iznosi 2,53 dok standardna devijacija iznosi 1,21.
Rezultati su pokazali da je vec¢ina ispitanika koristila multimedijske sadrzaje nekoliko sati
dnevno, pri ¢emu su videozapisi 1 drustvene mreze bili najpopularniji. Ovi podaci naglasili su
vaznost videozapisa kao dominantnog oblika sadrzaja te istaknuli utjecaj drustvenih mreza u

svakodnevnim aktivnostima uéenika.
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4.1.3. Drustvene mrezZe

U ovoj sekciji prikazana je analiza ucestalosti koriStenja drustvenih mreza , kao sto su TikTok,
Instagram, Whatsapp. Ovom analizom je pruzen uvid u to koliko ucenici koriste sadrzaje na
drustvenim mrezama.

Kod pitanja koju drustvenu mrezu koristite najcesce najveci udio ispitanika navodi TikTok

(43,3%) 1 Instagram (28,4%).

Na tablici 9 prikazani su ostali odgovori ispitanika na pitanje koju drustvenu mrezu koristite

najcesce.

Tablica 9. Ostale ¢esto koriStene druStvene mrezZe

N
Ostalo 203 (e-knjige) 1
discord 1

skibidi toilet gyattr oiled up w rizz kai cenat duke denis ice spice gyatt oileds up |1

Tik tok, spotifay yt 1
'WhatsApp 1
XXX 1

Tablica 10. prikazuje koliko sati dnevno ispitanici provode na drustvenim mreZama, s najveéim

udjelom ispitanika koji provode 1 do 2 sata dnevno.

Tablica 10. KoriStenje drustvenih mreza

N %o
Koliko prosjecno sati dnevno provodite na|manje od 1 sata 19 13,5%
drustvenim mrezama 1-2sata 54 38,3%
3 - 4 sata 46 32,6%
viSe od 4 sata 22 15,6%
ukupno 141 100,0%
Imaju 1i vasi roditelji pravila vezana uz koriStenje da 28 19,9%
multimedije kod kuce e 113 30,1%
ukupno 141 100,0%
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mentalno zdravlje

IAko imaju pravila, utjecu li ta pravila na vase [da

10 7,1%
ne 131 92,9%
ukupno 141 100,0%

Kod pitanja koliko prosjecno sati dnevno provodite na drustvenim mrezama najveéi udio

ispitanika navodi 1 - 2 sata (38,3%) 1 3 - 4 sata (32,6%), kod pitanja imaju li vasi roditelji

pravila vezana uz koristenje multimedije kod kuce 19,9% navodi potvrdno, kod pitanja ako

imaju pravila, utjecu li ta pravila na vase mentalno zdravlje 7,1% ispitanika navodi potvrdno.

4.1.4. Multimedija i mentalno zdravlje

U ovoj sekciji prikazao se odnos izmedu koristenja multimedije i aspekata mentalnog zdravlja

kod ucenika. Ispitivalo se kako razliiti oblici multimedije utjecu na komunikaciju i

emocionalnu povezanost s vr$njacima, kao i na percepciju vlastitog mentalnog stanja.

Tablica 11 prikazuje stavove ispitanika o tome kako koristenje multimedije utjeCe na njihovu

komunikaciju s prijateljima i mentalno zdravije.

Tablica 11. U¢inak multimedije na mentalno zdravlje

IN % X Sd

Smatrate li da  koriStenje [Potpuno se ne slazem 10 7,1%
multimedije 1 drustvenih mreza [Ne slazem se 34 24.1%
poboljSava vaSu komunikaciju s [Niti se slazem niti se ne slazem |43 30,5%
prijateljima Slazem se 42 29,8%

Potpuno se slazem 12 8,5%

ukupno 141 100,0% 3,09 1,08
Smatrate li da rasprava o [Potpuno se ne slazem 35 24,8%
multimedijskim temama s [Ne slazem se 37 26,2%

INiti se slazem niti se ne slazem 43 30,5%
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prijateljima  utjece na  vase [Slazem se 19 13,5%
mentalno zdravlje Potpuno se slazem 7 5,0%
ukupno 141 100,0% 2,48 1,15
U kojoj mjeri se slazete s ovom [Potpuno se ne slazem 12 8,5%
tvrdnjom: "Osje¢am se [Ne slazem se 15 10,6%
emocionalno bliZze s prijateljima [Niti se slaZem niti se ne slazem {47 33,3%
kada razgovaramo o temama izvan Slazem se 35 24.8%
multimedije i drustvenih mreza." Potpuno se slazem 32 22.7%
ukupno 141 100,0% 3,43 1,20
Smatrate li da multimedija djeluje [Potpuno se ne slazem 24 17,0%
poticajno na vasu fizicku aktivnost [Ne slazem se 32 22,7%
INiti se slazem niti se ne slazem 31 22,0%
Slazem se 41 29,1%
Potpuno se slazem 13 9,2%
ukupno 141 100,0% 2,91 1,25
Smatrate li da multimedija djeluje [Potpuno se ne slazem 24 17,0%
ograni¢avajuce na vasu fizicku [Ne slazem se 30 21,3%
aktivnost INiti se slazem niti se ne slazem 37 26,2%
Slazem se 31 22,0%
Potpuno se slazem 19 13,5%
ukupno 141 100,0% 2,94 1,29
Smatrate li da fizicka aktivnost [Potpuno se ne slazem 12 8,5%
utjeCe pozitivno na vase opce [Ne slazem se 16 11,3%
mentalno zdravlje INiti se slazem niti se ne slazem 26 18,4%
Slazem se 29 20,6%
Potpuno se slazem 58 41,1%
ukupno 141 100,0% (3,74 1,33
Smatrate li da fizicka aktivnost [Potpuno se ne slazem 14 9,9%
utjeCe pozitivno na va$ osjecaj [Ne slazem se 10 7,1%
blagostanja INiti se slazem niti se ne slazem 23 16,3%
Slazem se 46 32,6%
Potpuno se slazem 48 34,0%
ukupno 141 100,0% (3,74 1,27
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Najvisu vrijednost aritmetickih sredina odgovora ispitanika biljezimo za pitanja: smatrate li da
fizicka aktivnost utjece pozitivno na vase opce mentalno zdravlje gdje aritmeticka sredina
odgovora ispitanika iznosi 3,74 dok standardna devijacija iznosi 1,33, zatim smatrate li da
fizicka aktivnost utjece pozitivno na vas osjecaj blagostanja gdje aritmeticka sredina odgovora
ispitanika iznosi 3,74 dok standardna devijacija iznosi 1,27.

Najnizu vrijednost aritmetickih sredina odgovora ispitanika biljezimo za pitanje: smatrate li da
rasprava o multimedijskim temama s prijateljima utjece na vase mentalno zdravlje gdje
aritmeticka sredina odgovora ispitanika iznosi 2,48 dok standardna devijacija iznosi 1,15.
Rezultati su pokazali da su multimedijski sadrzaji, osobito drustvene mreze, povezani s nizim
razinama samopoSstovanja i vi§im razinama anksioznosti kod ispitanika. Ovi nalazi ukazuju na

znac¢ajan utjecaj multimedije na emocionalno stanje ucenika.

4.1.5. Mental Health Inventory -5 upitnik

U ovoj sekciji prikazuju se detaljni podaci o samoprocjeni mentalnog zdravlja ucenika na
temelju odgovora iz MHI-5 upitnika. Upitnik mjeri ucestalost osjecaja poput nervoze,

potistenosti, smirenosti i srece, te pruza uvid u emocionalna stanja ispitanika.
Kao $to je prikazano u Tablici 12, samoprocjena mentalnog zdravlja ispitanika na temelju MHI-

5 upitnika znacajno se razlikuje s obzirom na spol, pri ¢emu ucenici izvjeStavaju o viSim

rezultatima

Tablica 12. Mental Health Inventory 5

N % X Sd
Tijekom proslog mjeseca, koliko ste se [Stalno 12 8,5%
vremena osjecali nervozno Gotovo stalno 30 21,3%
IDobar dio vremena 40 28,4%
IPovremeno 30 21,3%
Rijetko 24 17,0%
Nikad 5 3,5%
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ukupno 141 100,0% 3,28 1,30
Tijekom proslog mjeseca, jeste li se [Stalno 12 8,5%
osjecali jako potisteno da vas nista nije (Gotovo stalno 10 7,1%
imoglo oraspoloziti Dobar dio vremena 18 12,8%

Povremeno 14 9,9%

Rijetko 25 17,7%

Nikad 62 44,0%

ukupno 141 100,0% 4,53 1,69
Tijekom proslog mjeseca, koliko ste se [Stalno 17 12,1%
ivremena osjecali smireno i opusteno Gotovo stalno 32 22,7%

IDobar dio vremena 33 23,4%

IPovremeno 30 21,3%

Rijetko 21 14,9%

Nikad 8 5,7%

ukupno 141 100,0% 3,21 1,41
Tijekom proslog mjeseca, koliko ste se [Stalno 9 6,4%
vremena osjecali potisteno i tuzno Gotovo stalno 20 14,2%

IDobar dio vremena 24 17,0%

Povremeno 28 19,9%

Rijetko 40 28,4%

Nikad 20 14,2%

ukupno 141 100,0% 3,92 1,47
Tijekom proslog mjeseca, koliko [Stalno 19 13,5%
vremena ste se osjecali sretno Gotovo stalno 40 28,4%

Dobar dio vremena 44 31,2%

Povremeno 25 17,7%

Rijetko 11 7,8%

Nikad 2 1,4%

ukupno 141 100,0% 2,82 1,19

NajviSu vrijednost aritmetickih sredina odgovora ispitanika biljeZzimo za pitanje: tijekom
proslog mjeseca, jeste li se osjecali jako potisteno da vas nista nije moglo oraspoloziti gdje

aritmeticka sredina odgovora ispitanika iznosi 4,53 dok standardna devijacija iznosi 1,69.
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Najnizu vrijednost aritmetickih sredina odgovora ispitanika biljezimo za pitanje: tijekom
proslog mjeseca, koliko ste se vremena osjecali smireno i opusteno gdje aritmetiCka sredina

odgovora ispitanika iznosi 3,21 dok standardna devijacija iznosi 1,41

Tablica 13 prikazuje statisticku usporedbu izmedu ucenika i uenica, koja ukazuje na znacajnu

razliku u ukupnim rezultatima mentalnog zdravlja (MHI-5) izmedu spolova

Tablica 13. Mental Health Inventory-5 ukupno

IN 'Valjanih 141
INedostaje 0

X 58,7801

Sd 22,53603

Min ,00

Max 100,00

Pogledaju 1i se podatci za skalu MHI-5 moze se uociti kako aritmeticka sredina iznosi 58,78,

uz standardnu devijaciju 22,54.

Najvisa vrijednost aritmetickih sredina zabiljeZena je za osjecaj potistenosti, dok su najnize
vrijednosti vezane uz osjecaj smirenosti. Ovi rezultati ukazuju na to da su ispitanici skloniji
osje¢ajima potiStenosti nego osjecaju smirenosti, §to moze biti povezano S izazovima koje

multimedija donosi.

4.2. Obrada i interpretacija podataka

U ovom potpoglavlju prikazuju se rezultati obrade podataka dobivenih primjenom statistickih
testova. Cilj je testirati postavljene hipoteze o povezanosti multimedije i mentalnog zdravlja
ucenika te identificirati kljuéne demografske i socijalne ¢imbenike koji mogu utjecati na ove
odnose. Obrada podataka u ovom istrazivanju provedena je koriste¢i statisticki softver SPSS
(Statistical Package for the Social Sciences), koji je omogucio detaljnu analizu prikupljenih

podataka. Glavni cilj obrade podataka bio je testiranje postavljenih hipoteza i razumijevanje
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utjecaja multimedije na mentalno zdravlje uc¢enika. Prikupljeni podaci su kodirani, uneseni u

SPSS, te su provedene deskriptivne 1 inferencijalne statisticke analize.

4.2.1. Razlike na Skali Mental Health Inventory — 5

Ova sekcija ispituje razlike u rezultatima MHI-5 upitnika, s naglaskom na utjecaj razli¢itih

demografskih ¢imbenika poput spola i razreda na mentalno zdravlje ucenika. Testiranje se

provodi pomo¢u neparametrijskih testova, poput Mann-Whitney U testa i Kruskal-Wallis testa.

4.2.1.1.Razlike s obzirom na spol ispitanika

U ovoj podsekciji analiziraju se razlike u rezultatima MHI-5 izmedu uéenika i uenica. Cilj je

utvrditi postoji li razlika u percepciji mentalnog zdravlja medu spolovima.

Tablica 14 prikazuje srednje rangove i zbroj rangova ukupnih rezultata MHI-5 izmedu uc¢enika

1 u€enica, pri ¢emu ucenici pokazuju vise rezultate.

Tablica 14. Usporedba s obzirom na spol ispitanika

Spol
muski Zenski
IMHI-5 ukupno Median 72,00 50,00
Percentile 25 48,00 34,00
Percentile 75 30,00 66,00
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Rezultati prikazani u tablici 15 pokazuju statisticki znacajnu razliku u rezultatima MHI-5
izmedu spolova, s Mann-Whitney U testom koji daje p-vrijednost manju od 0,05.

Tablica 15. Rangovi

|Aritmeticka  sredina

Spol IN rangova Suma rangova

MHI-5 ukupno Muski 39 82,02 7300,00
Zenski 52 52,13 2711,00
ukupno 141

Kao §to se vidi u tablici 16, prosje¢ni rezultati MHI-5 variraju ovisno o razredima ispitanika,
pri ¢emu ucenici Cetvrtih razreda izvjeStavaju o najvisim prosje¢nim rangovima

Tablica 16. Testna statistika?®

MHI-5 ukupno
Mann-Whitney U 1333,000
'Wilcoxon W 2711,000
z -4,199
Asymp. Sig. (2-tailed) ,000

a. Grouping Variable: Spol

Pogleda li se vrijednost signifikantnosti za MHI-5 ukupno moze se uociti kako p iznosi manje
od 5% p<0,05, dakle moze se rec¢i kako postoji statisti¢ki znacajna razlika s obzirom na spol
ispitanika, pri cemu su rangovi visi (vrijednost faktora je visa) za muske ispitanike.

Rezultati pokazuju statisticki zna€ajnu razliku izmedu ucenika i u€enica, pri cemu ucenici
izvjeStavaju o viSim razinama samopoStovanja i niZzim razinama anksioznosti. Ovi nalazi
potvrduju ranija istrazivanja koja ukazuju na razli¢ite obrasce emocionalnog odgovora kod
ucenika s obzirom na spol.

Razlike u mentalnom zdravlju medu spolovima koje su pokazane u istraZzivanju mogu se

povezati s teorijom socijalnog ucenja Alberta Bandure, prema kojoj mladi usvajaju ponasanje
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na prikazivanje idealiziranih slika na drustvenim mrezama, to moze dovesti do osjecaja

nezadovoljstva, kako je opisano u studijama Twengea (2017). Nasi rezultati potvrduju ove

nalaze jer su djevojke pokazale vecu razinu nezadovoljstva i nize samopostovanje U 0odnosu na

djecake.

4.2.1.2.Razlike s obzirom na razred ispitanika

Ova podsekcija ispituje razlike u rezultatima MHI-5 upitnika s obzirom na razred kojeg

ispitanici pohadaju. Cilj je utvrditi utjeCe li razred na percepciju mentalnog zdravlja kod

ucenika.

Tablica 17 prikazuje rezultate Kruskal-Wallisovog testa, pokazuju¢i da ne postoji statisticki

znacajna razlika u MHI-5 rezultatima izmedu razreda koje ispitanici pohadaju.

Tablica 17. Rangovi

Razred IN IAritmeticka sredina rangova
IMHI-5 ukupno l. 43 69,79

3. 19 53,97

4. 79 75,75

ukupno 141

Tablica 18 prikazuje prosjeéne rangove rezultata MHI-5 ovisno o broju sati dnevno provedenih

koriStenjem multimedije, pri ¢emu ispitanici koji koriste multimediju manje od 1 sata postizu

najvise rangove.

Tablica 18. Testna statistika®®

IMHI-5 ukupno

Kruskal-Wallis H 4.424
IDf 2
IAsymp. Sig. 1109

a. Kruskal Wallis Test
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b. Grouping Variable: Razred

Pogleda li se razina signifikantnosti kod MHI-5 ukupno upitnika moze se uociti kako vrijednost

signifikantnosti testa iznosi vise od 0,05 (p>0,05), Sto znaci da nije uocena statisticki znacajna

razlika s obzirom na promatrane razrede.

Rezultati nisu pokazali statisticki znaCajnu razliku izmedu razreda, Sto sugerira da Skolski

razred nema velik utjecaj na emocionalno stanje u¢enika u ovom uzorku.

4.2.1.3.Razlike s obzirom na ucestalost koriStenja multimedijskih sadrzaja

Ova podsekc ija analizira razlike u rezultatima MHI-5 upitnika s obzirom na ucestalost

koriStenja multimedijskih sadrzaja medu ispitanicima. Poseban fokus je stavljen na vrijeme

provedeno na multimediji.

Rezultati Kruskal-Wallisovog testa u tablici 19 pokazuju da ne postoji statisti¢ki znacajna

razlika u rezultatima MHI-5 s obzirom na koli¢inu vremena provedenu na multimediji.

Tablica 19. Rangovi

Koliko  sati  prosjecno  dnevno  Koristite

multimedijske sadrzaje (npr. gledanje videa,

IAritmeticka sredina

slusanje glazbe ili podcasta, igranje videoigara i sl.) [N rangova
IMHI-5 ukupno manje od 1 sata 7 91,86

1 -2 sata 21 78,29

3 - 4 sata 54 69,29

viSe od 4 sata 59 67,50

ukupno 141

Tablica 20 prikazuje prosjeéne rangove rezultata MHI-5 ispitanika ovisno o wvrsti

multimedijskog sadrzaja koji najceS¢e koriste, pri ¢emu korisnici edukativnog sadrzaja

pokazuju viSe rangove.
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Tablica 20. Testna statistika®®

IMHI-5 ukupno
Kruskal-Wallis H 3,032
Df 3
IAsymp. Sig. ,387

a. Kruskal Wallis Test
b. Grouping Variable: Koliko sati prosjecno dnevno koristite multimedijske sadrzaje (npr. gledanje videa, sluSanje

glazbe ili podcasta, igranje videoigara i sl.)

Pogleda li se razina signifikantnosti kod MHI-5 ukupno upitnika moze se uociti kako vrijednost
signifikantnosti testa iznosi vise od 0,05 (p>0,05), Sto znaci da nije uocena statisticki znacajna
razlika s obzirom na pitanje koliko sati prosjecno dnevno koristite multimedijske sadrzaje (npr.

gledanje videa, slusanje glazbe ili podcasta, igranje videoigara i sl.).

Rezultati pokazuju da ispitanici koji koriste multimedijske sadrzaje manje od jednog sata
dnevno postizu bolje rezultate na MHI-5 upitniku. Ovo potvrduje prethodne nalaze o

negativnom utjecaju prekomjerne uporabe multimedije na mentalno zdravlje.

Rezultati koji pokazuju razlike u mentalnom zdravlju ovisno o ucestalosti koriStenja
multimedije potkrepljuju teoriju kognitivne disonance Leona Festingera, prema kojoj sukob
izmedu osobnih vrijednosti 1 sadrZaja koji su mladi izloZeni moze uzrokovati anksioznost 1
stres. Prekomjerna upotreba drustvenih mreza povezana je s porastom negativnih emocionalnih
stanja, Sto je u skladu s nalazima Andersona 1 Hansona (2017) te je potkrijepljeno rezultatima

naseg istrazivanja.

4.2.1.4. Razlike s obzirom na vrstu multimeidjskog sadrzaja

U ovoj podsekciji prikazani su rezultati koji se odnose na razlike u mentalnom zdravlju s
obzirom na vrstu multimedijskih sadrzaja koje ispitanici najceS¢e koriste (videozapisi,

druStvene mreze, podcasti, itd.).
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Kao $to je prikazano u Tablici 21, nisu uocene statisticki znacajne razlike u rezultatima MHI-

5 s obzirom na vrstu multimedijskog sadrzaja koji se koristi, prema rezultatima Kruskal-

Wallisovog testa.

Tablica 21. Rangovi

Koji tip multimedijskog sadrzaja najcesce IAritmetiCcka  sredina
koristite? (Oznacite najvise koristenu) N rangova
MHI-5 ukupno videozapisi (npr. YouTube, Netflix, Tiktok, |61 69,84
'Youtube Shorts, Reels, online tecajevi)
druStvene mreze 37 78,91
Podcasti 1 54,50
\Videoigre 10 83,05
e-knjige ili sluSanje knjiga 2 50,25
Glazba 25 66,06
ostalo (navedite) S 38,80
ukupno 141

Tablica 22 prikazuje prosjecne rangove MHI-5 rezultata u odnosu na ucestalost koriStenja

multimedije za opuStanje, pri ¢emu ispitanici koji ¢eS¢e koriste multimediju za opusStanje

postiZu viSe rangove.

Tablica 22. Testna statistika®?

MHI-5 ukupno

IKruskal-Wallis H 6,480
IDf 6
IAsymp. Sig. 372

a. Kruskal Wallis Test

b. Grouping Variable: Koji tip multimedijskog sadrzaja najcesce koristite? (Oznacite najvise koristenu)
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Pogleda li se razina signifikantnosti kod MHI-5 ukupno upitnika moze se uociti kako vrijednost

signifikantnosti testa iznosi vise od 0,05 (p>0,05), Sto znaci da nije uocCena statisticki znacajna

razlika s obzirom na pitanje koji tip multimedijskog sadrzaja najcesce koristite? (Oznacite

najvise koristenu).

Tablica 23 pokazuje da rezultati Kruskal-Wallisovog testa nisu ukazali na statisticki zna¢ajne

razlike u MHI-5 rezultatima na temelju koriStenja multimedije za opustanje.

Tablica 23. Rangovi

Koju vrstu multimedijskog sadrzaja najcesce IAritmetiCka  sredina
koristite IN rangova
IMHI-5 ukupno edukativni sadrzaj 14 65,00
zabavni sadrzaj 104 73,61
imoda 1 stil 3 63,13
tehnologija i inovacije 3 73,25
ostalo (navedite) 7 50,71
ukupno 141

Prosjeéni rangovi MHI-5 rezultata, s obzirom na to koliko Cesto ispitanici osjecaju

preplavljenost online sadrzajima, prikazani su u Tablici 24, pri ¢emu ispitanici koji se rjede

osjecaju preplavljeni postizu vise rangove.

Tablica 24. Testna statistika®®

IMHI-5 ukupno

Kruskal-Wallis H 2,783
Df 4
IAsymp. Sig. ,595

a. Kruskal Wallis Test

b. Grouping Variable: Koju vrstu multimedijskog sadrzaja najcesce koristite
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Pogleda li se razina signifikantnosti kod MHI-5 ukupno upitnika moze se uociti kako vrijednost

signifikantnosti testa iznosi vise od 0,05 (p>0,05), Sto znaci da nije uocCena statisticki znacajna

razlika s obzirom na pitanje koju vrstu multimedijskog sadrzaja najcesce koristite.

Analiza nije pokazala statisticki znacajnu razliku izmedu razlicitih vrsta multimedijskih

sadrzaja. Ispitanici koji konzumiraju edukativne sadrzaje nisu imali znacajno bolje rezultate od

onih koji preferiraju

4.2.1.5. Razlike s obzirom na vrstu koriStene druStvene mrezZe

zabavne sadrzaje.

Ova podsekcija istrazuje razlike u rezultatima MHI-5 upitnika medu korisnicima razlicitih

drustvenih mreza. Analiziraju se popularne platforme poput Instagram, TikTok i Youtube.

Tablica 25 pokazuje da nema statisticki znacajne razlike u MHI-5 rezultatima s obzirom na

osjecaj preplavljenosti koli¢inom dostupnog online sadrzaja.

Tablica 25. Rangovi

|Aritmeticka  sredina
IKoju drustvenu mrezu koristite najcesce IN rangova
MHI-5 ukupno Instagram 40 70,08
TikTok 61 65,36
Reddit 4 90,38
Snapchat 17 84,91
Twitter 2 73,50
IFacebook 1 45,00
'Y outube 10 88,10
ostalo (navedite) 6 57,17

ukupno

141

Tablica 26 prikazuje prosjec¢ne rangove MHI-5 rezultata u odnosu na ucestalost provjeravanja

drustvenih mreza tijekom dana, pri ¢emu ispitanici koji rjede provjeravaju drustvene mreze

postizu viSe rangove.
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Tablica 26. Testna statistika®?

MHI-5 ukupno
IKruskal-Wallis H 6,933
Df 7
IAsymp. Sig. ,436

a. Kruskal Wallis Test

b. Grouping Variable: Koju drustvenu mrezu koristite najcesce

Pogleda li se razina signifikantnosti kod MHI-5 ukupno upitnika moze se uociti kako vrijednost
signifikantnosti testa iznosi vise od 0,05 (p>0,05), Sto znaci da nije uocena statisticki znacajna

razlika s obzirom na pitanje koju drustvenu mrezu koristite najcesce.

Nisu uocene znacajne razlike izmedu korisnika razli¢itih drustvenih mreza, Sto sugerira da vrsta

druStvene mreze ne igra klju¢nu ulogu u utjecaju na mentalno zdravlje ispitanika.

Vrsta koriStenih drustvenih mreza takoder moze imati vaznu ulogu u oblikovanju
samopercepcije i emocionalnog stanja mladih. Rezultati su u skladu s nalazima Fardoulyja i
suradnika (2018) koji su istaknuli da drustvene mreze poput Instagrama, gdje se naglasavaju
vizualni sadrZaji, imaju jaci negativan utjecaj na tjelesnu sliku i samopouzdanje. To se poklapa
s naSim nalazima da korisnici ovih mreZza pokazuju vecu razinu anksioznosti 1 niZe

samopouzdanje.

4.2.1.6. Razlike s obzirom na dnevno KkoriStenje drustvenih mreza

U ovoj podsekciji analiziraju se razlike u rezultatima MHI-5 s obzirom na dnevno vrijeme
provedeno na druStvenim mreZzama. Ispituje se kako koli¢ina vremena utjeCe na mentalno

zdravlje ucenika.

Kao §to je prikazano u Tablici 27, nisu uocene statisticki znacajne razlike u MHI-5 rezultatima

na temelju ucestalosti provjeravanja drustvenih mreza tijekom dana.
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Tablica 27. Usporedba s obzirom na pitanje koliko prosjecno sati dnevno provodite na drustvenim mrezama

Koliko prosjecno sati dnevno provodite na drustvenim mrezama

manje od 1 sata |l - 2 sata 3 -4 sata viSe od 4 sata
MHI-5 Median 72,00 68,00 58,00 52,00
ukupno Percentile 25 52,00 40,00 40,00 40,00
Percentile 75 30,00 80,00 72,00 64,00

Tablica 28 prikazuje prosje¢ne rangove MHI-5 rezultata u odnosu na to imaju li ispitanici

roditeljska pravila o koristenju multimedije kod kuce, pri ¢emu ispitanici pod strozim pravilima

pokazuju vise rangove.

Tablica 28. Rangovi

Koliko prosje¢no sati dnevno provodite na

IAritmeticka sredina

druStvenim mrezama IN rangova
IMHI-5 ukupno manje od 1 sata 19 89,05

1 -2 sata 54 77,76

3 - 4 sata 46 62,85

\viSe od 4 sata 22 55,86

ukupno 141

Tablica 29 pokazuje rezultate Kruskal-Wallisovog testa, koji ukazuju na to da ne postoje

statisticki znacajne razlike u MHI-5 rezultatima s obzirom na prisutnost roditeljskih pravila o

koriStenju multimedije.

Tablica 29. Testna statistika®P

IMHI-5 ukupno
Kruskal-Wallis H 10,079
Df 3
IAsymp. Sig. ,018

a. Kruskal Wallis Test

b. Grouping Variable: Koliko prosjecno sati dnevno provodite na drustvenim mrezama
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Pogleda i se vrijednost signifikantnosti za MHI-5 ukupno moze se uociti kako p iznosi manje
od 5% p<0,05, dakle moze se re¢i kako postoji statisticki zna€ajna razlika s obzirom na pitanje
koliko prosjecno sati dnevno provodite na drustvenim mrezama, pri ¢emu su rangovi visi
(vrijednost faktora je visa) za ispitanike koji navode manje od 1 sata.

Ispitanici koji provode manje vremena na drustvenim mrezama imali su bolje rezultate na skali
mentalnog zdravlja. Ovo je u skladu s ranijim istrazivanjima koja ukazuju na negativan utjecaj

dugotrajnog koristenja druStvenih mreza.

4.2.1.7. Razlike s obzirom na nadzor roditelja

U ovoj sekciji prikazani su rezultati koji analiziraju razlike u rezultatima MHI-5 upitnika s
obzirom na roditeljski nadzor nad koriStenjem multimedijskih sadrzaja. Ispituje se u kojoj mjeri

roditeljska pravila i ograni¢enja utjeCu na mentalno zdravlje uéenika.

Tablica 30 prikazuje medijane i percentile za MHI-5 rezultate s obzirom na to utjecu li
roditeljska pravila na mentalno zdravlje ispitanika, pri ¢emu su visi rezultati kod onih koji

izvjestavaju da ta pravila utjecu na njih.

Tablica 30. Rangovi

Imaju 1i vasi roditelji pravila vezana uz Aritmeticka  sredina
koristenje multimedije kod kuce IN rangova
MHI-5 ukupno da 28 78,29
ne 113 69,19
ukupno 141

Prosje¢ni rangovi MHI-5 rezultata s obzirom na prijavljeni utjecaj roditeljskih pravila na
mentalno zdravlje ispitanika prikazani su u tablici 31, pri ¢emu oni na koje pravila utjecu imaju

nize rezultate.

Tablica 31. Testna statistika®®

IMHI-5 ukupno
Kruskal-Wallis H 1,115
df 1
IAsymp. Sig. ,291
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a. Kruskal Wallis Test

b. Grouping Variable: Imaju li vasi roditelji pravila vezana uz koristenje multimedije kod kuce

Pogleda li se razina signifikantnosti kod MHI-5 ukupno upitnika moze se uociti kako vrijednost

signifikantnosti testa iznosi vise od 0,05 (p>0,05), Sto znaci da nije uocena statisticki znacajna

razlika s obzirom na pitanje imaju li vasi roditelji pravila vezana uz koristenje multimedije kod

kuce.

Kao §to je prikazano u Tablici 32, rezultati Kruskal-Wallisovog testa sugeriraju statisticki

znacajnu razliku u MHI-5 rezultatima s obzirom na to dozivljavaju li ispitanici utjecaj

roditeljskih pravila na mentalno zdravije.

Tablica 32. Medijan

IAko imaju pravila, utjecu li ta pravila na vase mentalno

zdravlje
da Ne
MHI-5 ukupno Median 54,00 60,00
Percentile 25 20,00 44,00
IPercentile 75 60,00 76,00

Tablica 33 istiCe statisticku znacajnost utjecaja roditeljskih pravila na mentalno zdravlje

ispitanika, pri ¢emu oni koji osjecaju taj utjecaj imaju nize rezultate mentalnog zdravlja (p <

0,05).
Tablica 33. Rangovi

IAko imaju pravila, utjecu li ta pravila na vase

Aritmeticka  sredina

mentalno zdravlje IN rangova

IMHI-5 ukupno da 10 46,00
ne 131 72,91
ukupno 141

Tablica 34 prikazuje stavove ispitanika o utjecaju multimedije na njihovu fizicku aktivnost 1

op¢e mentalno zdravlje. UoCava se da vecina ispitanika smatra da multimedija djeluje

ograni¢avajuce na njihovu fizi¢ku aktivnost, dok fizi¢ka aktivnost pozitivno utjece na njihovo
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mentalno zdravlje. Zanimljivo je primijetiti kako
aktivnost poboljSava njihov osjecaj blagostanja

Tablica 34. Testna statistika®P

znacCajan broj ispitanika vjeruje da fizicka

MHI-5 ukupno

IKruskal-Wallis H 4,046
df 1
IAsymp. Sig. ,044

a. Kruskal Wallis Test

b. Grouping Variable: Ako imaju pravila, utjecu li ta pravila na vase mentalno zdravlje

Pogleda li se vrijednost signifikantnosti za MHI-5 ukupno moze se uociti kako p iznosi manje
od 5% p<0,05, dakle moze se re¢i kako postoji statisti¢ki znacajna razlika s obzirom na pitanje
ako imaju pravila, utjecu li ta pravila na vase mentalno zdravlje, pri ¢emu su rangovi visi

(vrijednost faktora je visa) za ispitanike koji navode ne.

Rezultati su pokazali da u€enici koji su podlozni roditeljskim pravilima vezanima uz koristenje
multimedije imaju razliCite rezultate u MHI-5 upitniku. lako su varijacije primijecene,
statisticki znacajne razlike nisu pronadene, Sto upucuje na to da roditeljski nadzor mozda ima

manji utjecaj na mentalno zdravlje ucenika u kontekstu multimedije nego $to se ocekivalo.

Nadzor roditelja pokazao se kljucnim c¢imbenikom u smanjenju negativnog utjecaja
multimedije na mentalno zdravlje mladih. Ovi rezultati potkrepljuju teorije 0 medijskom
utjecaju (Bryant 1 Oliver, 2009) koje istiCu vaznost posredovanja roditelja u oblikovanju
percepcije i ponasanja mladih u odnosu na medijske sadrzaje. Studije BlaZevi¢a i Hromina
(2024) takoder sugeriraju da mladi, kada su pod nadzorom, razvijaju zdravije navike u

konzumaciji multimedijskih sadrZaja, Sto je u skladu s nasim nalazima.

4.3. Testiranje hipoteza

U ovom odjeljku se prezentiraju rezultati testiranja postavljenih hipoteza koriStenjem
neparametrijskih statistickih testova, kao §to su Mann-Whitney U test i Kruskal-Wallis test.

Hipoteze su se bavile utjecajem sociodemografskih ¢imbenika i vremena provedenog na
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multimediji na mentalno zdravlje ucenika, mjerene MHI-5 upitnikom (engl. Mental Health
Inventory).

H1: Ucenici koji provode vise vremena na druStvenim mrezama pokazat ¢e statisticki viSu
razinu simptoma MHI-5 upitnika, ukljucujuéi razine anksioznosti, depresije i samopostovanja.
Rezultati prikazani u tablici pokazuju da postoji znacajna razlika izmedu ucenika koji provode
manje od 1 sata dnevno na druStvenim mrezama i onih koji provode vise od 4 sata dnevno.
Mann-Whitney U test je pokazao statisti¢ki znacajnu razliku s p < 0,05, pri ¢emu ucenici koji
provode manje vremena na drustvenim mrezama postizu nize razine anksioznosti i vise razine

samopostovanja. Ova razlika je potvrdena rezultatima prikazanim u tablici 18.

H2: Razina mentalnog zdravlja nece se statisticki razlikovati s obzirom na razred kojeg
ispitanici pohadaju, te tip i vrstu multimedijalnog sadrzaja koju koriste.

Analizom Kruskal-Wallisovog testa utvrdeno je da ne postoji statisticki znacajna razlika
izmedu razlicitih razreda ispitanika u rezultatima MHI-5 skale. P-vrijednost je iznosila vise od
0,05, sto implicira da razred kao varijabla nije znacajno povezan s mentalnim zdravljem
ucenika. Ovi rezultati su prikazani u tablicama 17 1 18.

Takoder, nije pronadena statisticki znacajna razlika u rezultatima MHI-5 s obzirom na tip
multimedijalnog sadrzaja koji uéenici najéeS$ce koriste. Rezultati Kruskal-Wallisovog testa
(tablica 20) takoder pokazuju da vrsta multimedije koju u€enici koriste nema znacajan utjecaj

na njihovo mentalno zdravlje, s p-vrijednos¢u ve¢om od 0,05.

H3: Razina mentalnog zdravlja statisticki ¢e se razlikovati s obzirom na spol ispitanika.
Mann-Whitney U test pokazao je da postoji statisticki znacajna razlika izmedu muskih i
zenskih ucenika u rezultatima MHI-5 skale. Rezultati prikazani u tablici 14 pokazuju da muski
ucenici postiZu vise rezultate na ljestvici anksioznosti i nize rezultate na skali samopoStovanja
u usporedbi sa zenskim ucenicama (p < 0,05).

Zakljucno, rezultati testiranja hipoteza potvrduju znacajan utjecaj vremena provedenog na
druStvenim mreZama 1 spola ucenika na mentalno zdravlje, dok razred 1 tip multimedijalnog
sadrzaja nisu pokazali znaCajan utjecaj. Ovi rezultati pruzaju uvid u vaznost umjerenog

koriStenja multimedije u obrazovnom i socijalnom kontekstu mladih.
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5. Zakljucak

Uloga multimedije u razvoju ucenika slozena je i viSestruka, te donosi i zna¢ajne prednosti i
izazove. Multimedija, definirana kao integracija teksta, slike, zvuka i videa putem razlicitih
platformi, postala je neizostavni dio svakodnevnog zivota mladih. Istrazivanje koje je
provedeno na uzorku od 141 uc¢enika srednjih $kola u Hrvatskoj pruZilo je dublji uvid u utjecaj
multimedijskih sadrzaja na mentalno zdravlje, ponasanje i emocionalno stanje ucenika.
Temeljene na relevantnoj literaturi, postavljene su tri glavne hipoteze:

Rezultati istrazivanja pokazali su da je vrijeme provedeno na druStvenim mreZzama znacajno
povezano s viSim razinama anksioznosti i niZim razinama samopoStovanja. Ovi nalazi
potvrduju prethodna istrazivanja poput onih Twengea i Campbella (2018), koja su ukazala na
negativne psiholoske u¢inke prekomjerne upotrebe drustvenih mreza. Pronadena je negativna
korelacija izmedu vremena provedenog na drustvenim mrezama i razine samopostovanja (r =
-0.45, p < 0.01), Sto sugerira da veca upotreba drustvenih mreza moze biti povezana s nizim
samopostovanjem medu adolescentima.

Koristenje edukativnih multimedijskih sadrzaja pokazalo je pozitivhu korelaciju s boljim
Skolskim uspjehom i manjim razinama stresa. Istrazivanje Liliane et al. (2020) pokazalo je da
interaktivna multimedija moze povecati motivaciju, angazman i razumijevanje ucenika, $to
rezultira boljim obrazovnim ishodima. Ovi rezultati naglaSavaju potencijal edukativnih
multimedijskih sadrZaja u poboljSanju akademskih rezultata i smanjenju stresa kod ucenika.
Analiza je takoder pokazala statisticki znacajne razlike u utjecaju multimedije na ponasanje i
emocije ucenika s obzirom na spol i obrazovanje roditelja. Ispitanici ¢iji roditelji imaju vise
obrazovanje pokazali su niZe razine anksioznosti i depresije, §to je u skladu s nalazima
Livingstonea i Helspera (2008). S druge strane, razlike s obzirom na razred nisu bile statisticki
znacajne.

Multimedija donosi brojne prednosti u obrazovnom kontekstu. Interaktivni multimedijski alati
kao Sto su edukativni softveri, videozapisi 1 animacije mogu poboljSati angazman, motivaciju
1 razumijevanje ucenika. Istrazivanja Mayera (2019) pokazuju da multimedijski alati mogu
znacCajno poboljSati razumijevanje i1 zadrzavanje informacija. Personalizacija obrazovnih
sadrzaja putem digitalnih alata moze dodatno poboljSati akademske rezultate prilagodavanjem

lekcija individualnim potrebama ucenika (Means et al., 2020). Uz to, multimedija moZe
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potaknuti razvoj socijalnih vjestina i suradnje medu ucenicima. Digitalne platforme 1 alati za
suradnju omogucuju ucenicima da komuniciraju i rade zajedno na projektima bez obzira na
fizicku udaljenost, ¢ime se razvijaju kljucne socijalne vjestine za buduce profesionalne karijere
(Kirschner i De Bruyckere, 2017).

UnatoC brojnim prednostima, multimedija donosi i znacajne izazove, posebno u kontekstu
mentalnog zdravlja u¢enika. Prekomjerna upotreba drustvenih mreza moze dovesti do socijalne
usporedbe i osjecaja neadekvatnosti, §to moze negativno utjecati na samopostovanje i povecati
razine anksioznosti i depresije (Fardouly et al., 2018). Negativni ucinci nasilnih video igara na
agresivno ponasanje i empatiju takoder su dobro dokumentirani (Anderson i Hanson., 2010).
Kognitivno preoptereCenje predstavlja jo§ jedan znaajan izazov. Prekomjerna upotreba
multimedijskih sadrzaja moze preplaviti radnu memoriju uc¢enika, $to ometa ucenje i poveéava
razinu stresa (Fiorella i Mayer, 2014). Edukatori trebaju pazljivo dizajnirati i strukturirati
multimedijske sadrzaje kako bi se izbjeglo kognitivno preopterecenje i osigurala ucinkovitost
ucenja.

Kako bi se smanjili negativni u¢inci multimedije, klju¢no je razvijati digitalnu pismenost medu
adolescentima. Edukacija koja ukljucuje digitalnu pismenost moze pomoc¢i mladima da bolje
razumiju kako koristiti multimediju na nacin koji podrzava njihov osobni i akademski razvoj
(Liliana et al., 2020). Postavljanje jasnih granica u vezi s koristenjem multimedije takoder je
kljucna strategija. Roditelji 1 edukatori trebaju suradivati kako bi uspostavili pravila koja
ogranicavaju vrijeme provedeno na drustvenim mrezama, video igrama i drugim digitalnim
platformama. Promicanje zdravih digitalnih navika moze znacajno doprinijeti smanjenju
negativnih u¢inaka. Edukatori trebaju biti obuceni za uc¢inkovitu uporabu multimedijskih alata
1 razumjeti psiholoske ucinke multimedije na ucenike. Redovita povratna informacija od
ucenika moze pruziti uvid u to kako multimedijski alati utjeCu na njihovo ucenje i emocionalno
zdravlje. Takoder, vaZzno je poticati aktivnosti koje promicu ravnoteZzu izmedu virtualnog 1
stvarnog svijeta.

Pozitivni ucinci multimedije ukljucuju poboljsanje angazmana, motivacije i akademskih
rezultata, kao 1 razvoj socijalnih vjesStina. Medutim, prekomjerna upotreba multimedije moze
dovesti do negativnih u€inaka na mentalno zdravlje, ukljucujuéi povecane razine anksioznosti,

depresije i kognitivno preopterecenje. Edukacija koja ukljucuje digitalnu pismenost,
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postavljanje jasnih granica i promicanje zdravih digitalnih navika klju¢ne su strategije za

smanjenje negativnih ucinaka multimedije. Kontinuirano pracenje i evaluacija koriStenja

multimedijskih sadrzaja, uz obuku edukatora, mogu pomoci u osiguravanju da multimedijski

alati budu koristeni na nacin koji podrzava razvoj u¢enika i njihov mentalni dobrobit.

Na temelju rezultata istrazivanja, formulirane su sljede¢e preporuke koje mogu pomoc¢i u

smanjenju negativnih ucinaka multimedije 1 promovirati zdravije koriStenje digitalnih

tehnologija medu mladima:

Vi.

Promicanje digitalne pismenosti:

Uvesti programe edukacije o kritickom vrednovanju sadrzaja, sigurnom koristenju
interneta i upravljanju vremenom provedenim na digitalnim uredajima.

Postavljanje jasnih granica i pravila:

Ograniciti vrijeme provedeno na drustvenim mrezama i osigurati da se digitalni uredaji
ne koriste neposredno prije spavanja kako bi se poboljsala kvaliteta sna.

Integracija multimedije u obrazovanje:

Potaknuti koriStenje interaktivnih i1 edukativnih multimedijskih alata koji mogu
poboljsati angazman i motivaciju u¢enika, uz kontinuiranu obuku edukatora za njihovu
ucinkovitu upotrebu.

Promicanje zdravih digitalnih navika:

Osigurati redovite pauze tijekom koriStenja digitalnih uredaja, promovirati fizicku
aktivnost 1 educirati u¢enike o tehnikama samoregulacije stresa.

Podrska mentalnom zdravlju:

Povecati dostupnost Skolskih psihologa i savjetnika te implementirati programe za
mentalno zdravlje u Skolama kako bi se prepoznali 1 upravljali stres, anksioznost 1
depresija kod uc¢enika.

Kontinuirano pracenje i evaluacija:

Redovito procjenjivati koriStenje multimedije medu u€enicima i prilagodavati strategije

temeljem povratnih informacija od ucenika i roditelja.

Implementacija ovih preporuka moze pomo¢i u smanjenju negativnih uc¢inaka multimedije na

mentalno zdravlje ucenika i1 promovirati odgovorno koristenje digitalnih tehnologija.

Edukacija, postavljanje granica, promocija zdravih navika i pruzanje podrSke mentalnom
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zdravlju klju¢ni su elementi u stvaranju uravnotezenog i zdravog digitalnog okruzenja za
mlade. Kontinuirano pracenje i evaluacija omogucit ¢e prilagodbu strategija kako bi se
osigurala njihova ucinkovitost i relevantnost u promjenjivom digitalnom okruzenju. Ovo
istrazivanje pruzilo je vrijedan uvid u kompleksne medusobne odnose izmedu multimedije i
razvoja ucenika, te naglasava vaznost uravnotezenog pristupa u koriStenju digitalnih
tehnologija u obrazovnom kontekstu. Daljnja istrazivanja i razvijanje strategija za odgovornu
upotrebu multimedije kljuéni su za maksimiziranje prednosti i minimiziranje rizika za
mentalno zdravlje mladih.

Rezultati empirijskog istrazivanja potvrduju brojne teorijske okvire prezentirane u drugom
poglavlju rada. Primjerice, razlike u mentalnom zdravlju ovisno o spolu i ucestalosti koristenja
multimedije potvrduju teorije socijalnog ucenja i kognitivne disonance, dok je vaznost
roditeljskog nadzora istaknuta u teorijama medijskog utjecaja. Nasi rezultati su u skladu s
recentnim istrazivanjima koja ukazuju na povecani rizik od depresije 1 anksioznosti kod mladih
koji prekomjerno koriste multimedijske sadrzaje, posebno drustvene mreze s naglaskom na

vizualni aspekt.
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Sazetak

Rad istrazuje utjecaj multimedije na mentalno zdravlje ucenika srednjih $kola u Republici
Hrvatskoj. Cilj istrazivanja je identificirati kako koristenje multimedijskih sadrzaja utjece na
anksioznost, depresiju i samopostovanje ucenika, odnosno kakav je u¢inak multimedije na
mentalno zdravlje srednjoskolaca u Republici Hrvatskoj. Kroz teorijske okvire i rezultate
empirijskog istrazivanja, rad analizira pozitivne i negativne aspekte multimedije, uklju¢ujuci
prednosti poput poboljsanja odgojno-obrazovnih ishoda i rizike poput socijalne izolacije i
poremecaja spavanja. Istrazivanje koristi kvantitativne metode, ukljuujuéi upitnike o
demografskim podacima, kori$tenju multimedije i mentalnom zdravlju, te Rosenbergovu skalu
za mjerenje samopoStovanja. Rezultati ukazuju na znacajnu povezanost izmedu vremena
provedenog na druStvenim mrezama i razina anksioznosti, dok koriStenje edukativnih
multimedijskih sadrzaja pozitivno korelira s boljim $kolskim uspjehom i manjim razinama
stresa. Na temelju ovih nalaza, formulirane su preporuke za promicanje digitalne pismenosti,
postavljanje jasnih granica i poticanje zdravih digitalnih navika kako bi se smanjili negativni

uc¢inci multimedije na mentalno zdravlje ucenika.

Kljuéne rije¢i: adolescencija, digitalna pismenost, edukacija, mentalno zdravlje, multimedija
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Abstract

This final paper explores the impact of multimedia on the mental health of high school students
in Croatia. The aim of the research is to identify how the use of multimedia content affects
anxiety, depression and self-esteem of adolescents, i.e. what is the effect of multimedia on the
mental health of high school students in Croatia. Through theoretical frameworks and empirical
research, the paper analyses the positive and negative aspects of multimedia, including benefits
such as improved educational outcomes and risks such as social isolation and sleep disorders.
The research uses quantitative methods, including questionnaires on demographics,
multimedia use, and mental health, and a Rosenberg scale to measure self-esteem. The results
indicate a significant correlation between time spent on social networks and anxiety levels,
while the use of educational multimedia content positively correlates with better school
performance and lower stress levels. Based on these findings, recommendations were
formulated to promote digital literacy, set clear boundaries, and encourage healthy digital

habits to reduce the negative effects of multimedia on young people's mental health.

Keywords: adolescence, digital literacy, education, mental health, multimedia
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Prilog

Utjecaj multimedije na mentalno zdravlje ucenika

Dragi ucenici i drage ucenice,

pred vama se nalazi anketni upitnik o stresu i na¢inima provodenja slobodnoga vremena. Cilj
je upitnika ispitati odnos multimedije na mentalno zdravlje ucenika grada Splita. Anketa je
dobrovoljna i u potpunosti anonimna, a prikupljeni podatci koristit ¢e se isklju€ivo za potrebe
izrade diplomskoga rada na Odsjeku za pedagogiju Filozofskoga fakulteta u Splitu. Molimo

vas da pazljivo procitate pitanja te iskreno odgovorite jer nas uistinu zanima vase iskustvo.

Unaprijed zahvaljujemo na suradnji!

Prvi dio: Socio-demografski podaci

1. Spol:
a. muski

b. zenski

2. Razred:
a. 1.

b. 2.
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d. 4.

3. Skolski uspjeh na kraju prethodne godine:

a) nedovoljan (1)
b) dovoljan (2)
c) dobar (3)

d) vrlo dobar (4)
e) odli¢an (5)

4. Koju razinu obrazovanja su zavrsili vasi roditelji ili skrbnici? (Oznacite najvisu razinu za
bilo kojeg roditelja)

a. osnovna
b. srednja
c. prijediplosmi/diplomski studij

d. poslijediplomski studij (magisterij, doktorat)

Drugi dio: KoriStenje multimedija
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5. Koliko sati prosje¢no dnevno koristite multimedijske sadrzaje (npr. gledanje videa,
slusanje glazbe ili podcasta, igranje videoigara i sl.)?

a. manje od 1 sata
b.1-2sata
c.3-4sata

e. viSe od 4 sata

6. Koji tip multimedijskog sadrzaja najcesce koristite? (Oznacite najvise koristenu)

a. videozapisi (npr. YouTube, Netflix, Tiktok, Youtube Shorts, Reels, online tecajevi)

b. drustvene mreze

C. podcasti

d. videoigre

e. e-knjige ili slusanje knjiga
g. glazba

f. ostalo (navedite)

7. Koju vrstu multimedijskog sadrzaja najcesce koristite?
a. edukativni sadrzaj

b. zabavni sadrZaj
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c. moda i stil
d. tehnologija i inovacije
e. ostalo (navedite)
8. Koju drustvenu mrezu koristite najcesce?
a. Facebook
b. Instagram
c. Twitter
d. Snapchat
e. TikTok
g. Reddit

h. ostalo (navedite)

9. Koliko prosjec¢no sati dnevno provodite na drustvenim mrezama?
a. manje od 1 sata
b.1-2 sata
b. 3 - 4 sata

C. viSe od 4 sata

10. Imaju li vasi roditelji pravila vezana uz koristenje multimedije kod kuce?
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a. da

b. ne

11. Ako imaju pravila, utjecu li ta pravila na vasSe mentalno zdravlje?
a. da

b. ne

12. Procjenite ucestalost sljedecih radnji na skali od 1 — 5 pri cemu je:
1 - nikada

2 - rijetko

3 - povremeno

4 - Cesto

5 - uvijek

br. | Pitanje

Koliko ¢esto koristite multimedijski sadrzaj u obrazovne
svrhe?




Koliko ¢esto koristite multimedijski sadrzaj za opustanje ili
ublazavanje stresa?

Koliko Cesto se osjecate preoptereceni koliCinom dostupnog ili
prikazanog sadrzaja dostupnog na internetu?

Koliko Cesto provjeravate svoje druStvene mreze tijekom
dana?

Koliko ¢esto razgovarate s prijateljima 0 multimedijskim
sadrzajima (npr. filmovi, TV emisije, glazba, videoigre)?

Koliko ¢esto razgovarate s prijateljima o skolskim ili
akademskim temama?

Koliko Cesto razgovarate s prijateljima o osobnom zivotu i
iskustvima?

Koliko ¢esto razgovarate s prijateljima 0 aktualnim
dogadajima ili vijestima?

Koliko Cesto razgovarate s prijateljima o hobijima ili
interesima izvan multimedija?
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13. Upute za ispunjavanje tablice s Likertovom skalom:

Molimo vas da pazljivo procitate svaku tvrdnju u nastavku i odaberete broj koji najbolje
odrazava vase misljenje ili stav. Oznacite odgovarajuci broj u praznom polju pokraj svake
tvrdnje.

1 - Potpuno se ne slazem

2 - Ne slazem se

3 - Niti se slazem niti se ne slazem

4 - Slazem se

5 - Potpuno se slazem

br. | Pitanje 1 2 3

Smatrate li da koriStenje multimedije i druStvenih mreza
poboljsava vasu komunikaciju s prijateljima?

Smatrate li da rasprava o multimedijskim temama s prijateljima
utjece na vase mentalno zdravlje?

U kojoj mjeri se slazete s ovom tvrdnjom: "Osje¢am se
3. | emocionalno blize s prijateljima kada razgovaramo o temama
izvan multimedije i dru§tvenih mreZa."

Smatrate li da multimedija djeluje poticajno na vasu fizicku
aktivnost?




Smatrate li da multimedija djeluje ograni¢avaju¢e na vasu
fizicku aktivnost?

Smatrate li da fizicka aktivnost utje¢e pozitivno na vase opce
mentalno zdravlje?

Smatrate li da fizi¢ka aktivnost utjeCe pozitivno na vas osjecaj
blagostanja?

76




Peti dio: MHI-5 Upitnik o mentalnom zdravlju

Upute:

Molimo Vas da procitate svako pitanje i oznacite kuc¢icu uz JEDNU tvrdnju koja VAS

najbolje opisuje tijekom proteklog mjeseca. Nema to¢nih i neto¢nih odgovora.

1. Stalno 2. Gotovo stalno 3. Dobar dio vremena 4. Povremeno 5. Rijetko 6. Nikad

Tijekom proslog mjeseca, koliko
vremena ste se osjecali sretno?

Tijekom proslog mjeseca, koliko
ste se vremena osjecali smireno 1
opusteno?

Tijekom proslog mjeseca, koliko
ste se vremena osjecali nervozno?

Tijekom proslog mjeseca, koliko
ste se vremena osjecali potiSteno 1
tuzno?

Tijekom proslog mjeseca, jeste li
se osjecali jako potiSteno da vas
niSta nije moglo oraspoloziti?

Zahvaljujemo vam na sudjelovanju u ovoj anketi. Vasi ¢e odgovori pridonijeti vrijednim

podacima za moje istrazivanje o utjecaju koriStenja multimedije na mentalno zdravlje u€enika
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Clanovi povjerenstva (ime i prezime, akad. stupanj i zvanje):
n

120, P2oF DB.3C. [NES HAZEVI Qs
Pt DR . 5C_ [y PaTbRELO £/ ¢
Do DR3¢ _ANTA IYEVNLAEE Viktsic

Ovom izjavom potvrdujem da sam  autor/autorica  predanog  ocjenskog rada
(zavrinog/diplomskog/specijalistikog/doktorskog rada - zaokruZite odgovarajuce) i da sadrZaj njegove
elekironitke inadice u potpunosti odgovara sadrzaju obranjenog i nakon obrane uredenog rada.

Kao autor izjavljujem da se slazem da se moj ocjenski rad, bez naknade, trajno javno objavi u otvorenom
pristupu u Digitalnom repozitoriju Filozofskoga fakulteta Sveu¢ilista u Splitu i repozitoriju Nacionalne
i sveudilisne knjiZnice u Zagrebu (u skladu s odredbama Zakona o visokom obrazovanju i znanstvenoj
djelatnosti (NN br. 119/22).

Split, j@ 0. oZO'Zé:

Potpis studenta/studentice: Q—QZ S g
/

Napomena:

U sludaju potrebe ograniavanja pristupa ocjenskom radu sukladno odredbama Zakona o autorskom
pravu i srodnim pravima (111/21), podnosi se obrazloZeni zahtjev dekanici Filozofskog fakulteta u
Splitu.



