WIFI – KRZYSIEK Nabuzowany –rozczarowany sobą, ma wyrzuty sumienia popisujący się. 

SCENA I
- Dawaj Heniek! Dawaj!!!!  - 5 minut - Wygraj 20,000 jeżeli wpiszę numer konta – świetny pomysł :D Wygram 20,0000 jak wpiszę numer konta. Ej, podajcie mi jakieś liczby zobaczymy czy działa !! :D   1284 – no nie działa, wiecie… Jak mi podasz numer konta i wygrasz, to podzielę się.. Chipsy Ci kupię.. Coś kręcicie chyba. O! Chyba moja mamusia zostawiła numer konta – ooo jest i nawet wszystkie dane które chciałem.  <Wpisuję numer konta mamy.>  Za to róże kupie mamuśce   - KIEDY WCHODZI SIMONKA????
Słuchaj Simonka wpisałem numer konta – trzeba tylko enter wcisnąć. No i co siora, dumna jesteś ze mnie zobacz ile liczb wybrałem?  Dobra to ty wciśnij. 

Jakie zero?? Oszukali mnie !!! 

Simonka: TY SIĘ TRZYMAJ TEGO KRZESŁA – < biegam z tym krzesłem>

Simonka:  W Pizerri szukają kogoś bez wykształcenia i rozumu. 

- Ja jestem zbyt dobry do tej pracy!

- A gdzie jest ta praca? Kilka tygodni nie było mnie poza domem. 

- Simonka: Żartujesz chyba kilka lat. Przecież mame oszukujesz, że chodzisz zawsze do szkoły a uzależniłeś się od gier.

- <Próbuje wyjść z krzesłem – wychodzę> 

JA: Który dzisiaj mamy zadaje – pytanie – przebieram się za Patryka 
SCENA 2
Mówi Simonka 7-8. 

Mówi o Biberze, później mówi że Zośka wzięła wszystkie (TASIEMIEC CO WYŻERA SNICKERSY) tabletki i już nie jest moją psiapsiółą. Pukam. 

WCHODZĘ.
S- kogo licho niesie.

P- Gdzie jest wifi?? 

S- w pracy

P- a w kuchni słoń trąbalski i tak serio.

S- naprawdę. Bo przelał pieniądze z konta

P- 5 lat temu też się na ta naciołem, wykupiłem teraz kurs za 200zł jak bezpiecznie korzystać z internetu.  (mówię o ciemnych stronach – reklamy, trudno określić tożsamość a jednocześnie bardzo łatwo. 
S:Muszę kontynuować czaterie - 
J:Simona czemu wstawiłaś nagie zdjęcie?? Co to wiocha.pl ??? masz tu nagie zdjęcie !! 

J: Jeszcze gorzej jak  ręczniku. 

S:Poczekaj teraz gadam z biebierem  
J:jak to z bimberem? Mogę na chwiilę wejść tutaj?

S:Tylko nie kasuj mi rozmowy z bimberem – będzie tu za 5 godzin

J: Ej to łysy czterdziestolatek?

Od od pięciu lat ma 5 lat – przyjedzie czerwonym 

J: Lalkami??? CHYBA TY BYŚ BYŁA JEGO LALKĄ.

Masakra jak to mogłaś zrobić??

WIESZ ŻE ZOŚKA LEŻY W SZPITALU moralizuuje

Anoreksja czyli jadłowstręt psychiczny polega na tym, że osoba chora odczuwa silny lęk przed przytyciem i dąży do uzyskania możliwie niskiej wagi. Aby ten cel zrealizować stosuje głodówki, intensywnie ćwiczy, czasem także stosuje środki przeczyszczające. Skutkiem choroby jest znaczna utrata masy ciała, z którą wiążą się dalsze problemy zdrowotne. Anoreksja wyniszcza nie tylko ciało, ale także umysł. Niezależnie od swojej wagi chora osoba patrząc w lustro widzi zwały tłuszczu. Nie przyjmuje do wiadomości, że głodując pogarsza swój stan, ponieważ głodówka w anoreksji nie jest po prostu sposobem na schudnięcie.

Drastyczne odchudzanie się jest najbardziej widocznym, ale także najbardziej powierzchownym elementem choroby. Istota anoreksji to także próba uzyskania kontroli nad swoim życiem lub ciałem, pole do rywalizacji i pokazania innym swojej siły i wytrzymałości, manifestacja niezwykle niskiej samooceny (głodówka jako kara za brak doskonałości).

Bardzo istotnym elementem anoreksji jest sposób w jaki jest traktowana przez osobę na nią cierpiącą. Anorektyczki bardzo często czują się dobrze chorując, głównie przez to złudne poczucie kontroli i wewnętrznej siły.

Wyróżnia się dwa typy anoreksji:

· anoreksja typ restrykcyjny - głównymi sposobami obniżania wagi są głodówka i ćwiczenia fizyczne;

· anoreksja typ bulimiczny - oprócz ograniczania ilości spożytych pokarmów, osoba chora kompensuje liczbę spożytych kalorii także

SCENA 3

WYCHODZI SIMONKA JA ZOSTAJE JAKO PATRYK
Czy wy macie fb 

Kto z 200 osób ma 200 przyjaciół

Rozmawiaci z tymi osobai? Ufasz tym osobom? Masz na to czas? Nie oceniają cie powierzchownie nie wyśmiewają się z ciebie?

To jest totalny nonsens – 

Zdobywanie dla samego zdobywania – znajomych

Sprawdze czy oni mają jakieś ochrony.
 – WCHODZI  MAMA

SCENA 4

Wchodzi mama. 

-Patryk znowu sprzątasz w pokoju wifiego?

J:- POSZEDŁ DO PRACY

M: ZEJDŹ Z KOMPUTERA BO SPRAWDZE CZY MAM JUŻ RZELEW – musze sprawdzić co się dzieje

J:- A WIE ANI TRZEBA ÓJŚĆ DO BANKU i ZNIMI POROZMAWQIAĆ

PANI PÓJDZIE DO BAKU PROZMAWIA Z NIM

M: Mam wrażenie że moje dzieci przesadzają z internetem unikają mnie – pracujemy po dwa etat,, dzisiaj .
<><><>postaram się zodbyć taki uurs jakk korzystać bezpiecznie z internetu – 100 zł = WYCHODZE jako patryykk
SCENA 5

Przebieram się za wifiego.  <WCHODZE NIBY JAKO OSCHŁY UZALENIONY SYN MATKI >

WChodze gdy zaczyna pisać list.

1. Zabrai kosmici\\ łamali się do mojego konta i je zabrali

2. 2.krasnuludki

3. Ój ukochany mądry synek który je9st taki odppowwiedzialny u drosły 

Nic nie zrobiłem . adze byś się szybko przyznał.

Mamo mamo chciałem kupić kwiatki, a siostrzyczce sukienke, ja sobie troche gier dokupić i nowego iphone. 

20 minut to on się włącza/

Twojej se sotrze groiło ogromne niebezpieczeństwo.

W sumie trooche się przejłąem i w ogóle w sumie te internnety to niebezpieczna sprawa

Zaczęłam ci pisać list i ty ten list do siebie dokończysz

Uczyliśmy się empatii

Emplatiii? My tu orki zabijamy !

Intrnnet jjest fajny 

Internet może zrujnować życie yakk jak zmarnował Tobie.

Ja gadam do komputteraz

· Anoreksja czyli jadłowstręt psychiczny polega na tym, że osoba chora odczuwa silny lęk przed przytyciem i dąży do uzyskania możliwie niskiej wagi. Aby ten cel zrealizować stosuje głodówki, intensywnie ćwiczy, czasem także stosuje środki przeczyszczające. Skutkiem choroby jest znaczna utrata masy ciała, z którą wiążą się dalsze problemy zdrowotne. Anoreksja wyniszcza nie tylko ciało, ale także umysł. Niezależnie od swojej wagi chora osoba patrząc w lustro widzi zwały tłuszczu. Nie przyjmuje do wiadomości, że głodując pogarsza swój stan, ponieważ głodówka w anoreksji nie jest po prostu sposobem na schudnięcie.

· Drastyczne odchudzanie się jest najbardziej widocznym, ale także najbardziej powierzchownym elementem choroby. Istota anoreksji to także próba uzyskania kontroli nad swoim życiem lub ciałem, pole do rywalizacji i pokazania innym swojej siły i wytrzymałości, manifestacja niezwykle niskiej samooceny (głodówka jako kara za brak doskonałości).
· Bardzo istotnym elementem anoreksji jest sposób w jaki jest traktowana przez osobę na nią cierpiącą. Anorektyczki bardzo często czują się dobrze chorując, głównie przez to złudne poczucie kontroli i wewnętrznej siły.

· Wyróżnia się dwa typy anoreksji:

· anoreksja typ restrykcyjny - głównymi sposobami obniżania wagi są głodówka i ćwiczenia fizyczne;

· anoreksja typ bulimiczny - oprócz ograniczania ilości spożytych pokarmów, osoba chora kompensuje liczbę spożytych kalorii także przez prowokowanie wymiotów, stosowanie środków przeczyszczających czy moczopędnych.

· Kryteria diagnostyczne anoreksji wg ICD-10

· Spadek wagi lub, u dzieci, brak przybytku wagi prowadzący do masy ciała o co najmniej 15% poniżej prawidłowej lub oczekiwanej stosownie do wieku i wzrostu.
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B. Spadek wagi jest narzucony samemu sobie przez unikanie "tuczącego pożywienia".
C. Samoocenianie siebie jako osoby otyłej oraz zaburzający strach przed przytyciem, co prowadzi do narzucanie samemu sobie niskiego progu masy ciała.
D. Obejmujące wiele układów zaburzenia endokrynne osi przysadkowo-gonadalnej przejawiają się u kobiet zanikiem miesiączkowania, a u mężczyzn utratą seksualnych zainteresowań i potencji (wyraźnym wyjątkiem jest utrzymywanie się krwawień z pochwy u kobiet anorektycznych stosujących substytucyjne leczenie hormonalne, najczęściej w postaci przyjmowania leków antykoncepcyjnych).
E. Zaburzenie nie spełnia kryteriów A i B dla żarłoczności psychicznej (bulimia nervosa).

· Kryteria diagnostyczne wg DSM-IV-TR

· Odmowa utrzymywania masy ciała na poziomie minimalnej masy prawidłowej dla wieku i wzrostu lub ponad tym poziomem (np. spadek masy ciała prowadzący do utrzymywania masy ciała mniejszej niż 85% oczekiwanej albo niepowodzenie osiągnięcia oczekiwanego przyrostu masy w okresie wzrostu prowadzące do masy ciała mniejszej niż 85% oczekiwanej). 
B. Nasilona obawa przed przyrostem masy ciała i przytyciem, nawet w przypadku niedostatecznej masy ciała.
C. Zakłócenie sposobu przeżywania masy i kształtu własnego ciała, nadmierny wpływ masy ciała lub jego kształtu na samoocenę albo zaprzeczanie powadze aktualnie niskiej masy ciała.
D. U kobiet po rozpoczęciu miesiączkowania, brak miesiączki, tzn. brak co najmniej trzech kolejnych cyklów miesięcznych (jeśli miesiączka występuje tylko w następstwie stosowania hormonów, np. estrogenów, kobieta uważana jest za niemiesiączkującą).

Należy określić postać:
Postać ograniczająca: podczas obecnego epizodu Jadłowstrętu psychicznego, osoba nie podejmuje regularnie zachowań typu objadanie się lub oczyszczanie (tzn. prowokowanie przez siebie wymiotów, nadużywanie leków czyszczących, moczopędnych lub wlewów przeczyszczających).
Postać z napadami objadania się/przeczyszczaniem: podczas obecnego epizodu Jadłowstrętu psychicznego osoba regularnie podejmuje zachowania typu objadanie się lub oczyszczanie (tzn. prowokowanie przez siebie wymiotów, nadużywanie leków czyszczących, moczopędnych lub wlewów przeczyszczających).

Konsekwencje anoreksji

W przebiegu anoreksji dochodzi nie tylko do znaczących zmian w organizmie, ale także w psychice chorej osoby. W zależności od tego ile trwa choroba, jak duży jest spadek masy ciała pojawiają się kolejne następstwa. Istotny jest także fakt, że wyleczenie anoreksji nie powoduje odwrócenia wszystkich negatywnych efektów - część z nich to po prostu trwałe skutki głodówki.

Wyniszczenie organizmu
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Somatyczne objawy anoreksji to efekt głodówki - organizm przystosowuje się do obniżonej ilości otrzymywanych składników odżywczych i odwodnienia, uruchamiając rezerwy i zwalniając procesy metaboliczne. Podstawowe fizyczne oznaki wyniszczenia organizmu to:

· utrata tkanki tłuszczowej, a także zmniejszenie masy mięśniowej;

· obniżenie poziomu hormonów tarczycy (odpowiedzialnych m.in. za metabolizm oraz gospodarkę wapniowo-fosforanową);

· hipotermia (temperatura ciała utrzymująca się na poziomie poniżej 36 st. C),

· zmniejszenie częstości oddechu (oddechowe wyrównanie pH krwi, która w przebiegu anoreksji nabiera odczynu zasadowego).

Zaburzenie układu krążenia i serca

Problemy związane z funkcjonowaniem serca są najczęstszą bezpośrednią przyczyną śmierci pacjentów z anoreksją. Największe zagrożenie dla serca w przebiegu anoreksji stanowi brak równowagi pomiędzy minerałami kluczowymi dla funkcjonowania układu krwionośnego: potasu, magnezu, wapnia i fosforanów. Odwodnienie i wygłodzenie organizmu powodują zachwianie równowagi pomiędzy tymi elementami. Jony wapnia i potasu są niezbędne dla prawidłowej czynności elektrycznej serca, która odpowiada za bicie serca. Inne skutki anoreksji w obszarze układu sercowo-naczyniowego:
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zmniejszenie masy mięśnia sercowego;

· zaburzenia rytmu (np. bradykardia czyli zwolnienie rytmu serca poniżej 60 uderzeń na minutę, przedwczesne skurcze przedsionkowe i komorowe);

· obniżone ciśnienie krwi, powodujące omdlenia i zawroty głowy;

· wzrost poziomu cholesterolu;

· zmniejszony przepływ krwi.

Podstawową komplikacją anoreksji dotyczącą samej krwi jest anemia. Przewlekły niedobór witaminy B12 może powodować niedokrwistość złośliwą. W przypadkach długotrwałej anoreksji, lub niezwykle wysokiego spadku masy ciała szpik kostny ogranicza produkcję krwinek - jest to stan zagrażający życiu zwany pancytopenią.

Zaburzenia układu pokarmowego

· na skutek niedoboru minerałów następuje osłabienie zębów i dziąseł;

· zaburzenia motoryki i opróżniania żołądka;

· bóle brzucha, wzdęcia i zaparcia (uczucie pełnego brzucha);

Zaburzenia ze strony układu rozrodczego

Obniżenie poziomu hormonów związanych z rozrodczością (estrogen, DHEA), w wyniku czego dochodzi do zatrzymania cyklu miesiączkowego, a z czasem także do trwałej bezpłodności. Zmianie ulegają także wielkość jajników i macicy. Więcej informacji na temat wpływu anoreksji na układ rozrodczy można znaleźć w artykule Anoreksja a płodność.

Zmiany dermatologiczne

· kruchość, łamliwość, a następnie wypadanie włosów,

· wysuszenie i zmniejszenie elastyczności skóry,

· jako następstwo hipotermii ciało pokrywa się meszkiem (lanugo) podobnym do tego, który występuje w okresie płodowym.

Zmiany w układzie kostnym

Około 90% kobiet dotkniętych anoreksją dotyka osteopenia (utrata minerałów budujących kości), a 40% - osteoporoza. Ponieważ anoreksja dotyczy przede wszystkim osób w wieku dojrzewania, w tym rozwoju kośćca, osłabienie kości jest staje się efektem długofalowym, który nie znika po wyleczeniu i powrocie do normalnej masy ciała. Osłabienie szkieletu oraz obniżony poziom hormonów odpowiedzialnych za wzrost powodują, że osoby chorujące na anoreksję w okresie wzrastania odznaczają się niższym wzrostem.

Problemy neurologiczne
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W bardzo zaawansowanych przypadkach anoreksji dochodzi do uszkodzenia nerwów oraz tkanki mózgowej. Obserwowane w przebiegu anoreksji zaburzenia neurologiczne to np.: napady padaczkowe, zaburzone myślenie, neuropatia nerwów obwodowych powodująca dziwne odczucia w stopach i dłoniach. Badania pokazują, że w przebiegu anoreksji pewne obszaru mózgu przechodzą zmiany strukturalne i wykazują nadmierną aktywność. Tylko część z tych zmian nie jest trwała - zostają cofnięte po odzyskaniu normalnej masy ciała, jednak część zmian pozostaje na całe życie. Uważa się, że zmiany te mogą być odpowiedzialne za organiczne zmiany osobowości osób z anoreksją.

Zaburzenia psychiki

W początkowej fazie anoreksja daje chorującemu poczucie euforii. Wraz z postępującym wyniszczeniem organizmu na skutek głodowania, chorzy doświadczają rozdrażnienia, a następnie apatii. Stan ten przechodzi w depresję. Pojawiają się myśli samobójcze i próby ich realizacji. Szacuje się, że około połowa przypadków śmiertelnych anoreksji następuje w wyniku samobójstwa.

Inne

Długotrwała głodówka powoduje ogólne wyniszczenie organizmu, po pewnym czasie wszystkie narządy zaczynają zawodzić. Osłabiony zostaje również system immunologiczny, przez co chory jest bardziej podatny na infekcje. W przypadku anoreksji o typie bulimicznym na pierwszy plan mogą wysunąć się inne objawy - związane z prowokowaniem wymiotów oraz nadużywaniem środków przeczyszczających.

Bulimia - fakty i mity
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Wokół zaburzeń odżywiania krąży wiele mitów i nieprawdziwych przekonań. Bez zbędnych ceregieli - przedstawiam listę najbardziej popularnych mitów dotyczących bulimii, wraz ze sprostowaniem.

Mit #1 - "Nie wymiotuję, to znaczy nie mam bulimii".Zgodnie z kryteriami diagnostycznymi, bulimia polega na tym, że u osoby chorej występują napady objadania się (ich częstość i wielkość może być różna), które następnie są kompensowane co ma zapobiegać przytyciu. Prowokowanie wymiotów jest najczęściej występującą, choć nie jedyną metodą kompensacji napadów w bulimii. Inne metody to:

· przeczyszczanie się;

· okresy głodówki lub restrykcyjnej diety pomiędzy napadami;

· stosowanie leków zmniejszających łaknienie;

· stosowanie środków moczopędnych;

· wykonywanie niezwykle intensywnych ćwiczeń fizycznych;

· osoby chore na cukrzycę mogą kompensować napady modyfikując ilość przyjmowanej insuliny (tzw. diabulimia).

Czasem dana osoba łączy więcej niż jedną metodę kompensacji.

Mit #2 - Bulimia oznacza wymiotowanie po każdym posiłku.Po pierwsze - prowokowanie wymiotów nie jest jedyną metodą kompensacji napadów w bulimii. Po drugie - w zależności od pr zypadku osoba chora na bulimię może odżywiać się normalnie (np. trzy regularne posiłki w ciągu dnia), po których nie prowokuje wymiotów ani nie stosuje innych metod kompensacji, w połączeniu z napadami (kilka razy tygodniowo lub dziennie), które kompensuje prowokując wymioty lub stosując inne metody.

Mit #3 - Na bulimię chorują tylko dziewczyny nastolatki.Po pierwsze - bulimia dotyczy nie tylko osób płci żeńskiej. Różne źródła podają różne wartości odsetka chorujących mężczyzn (od kilku do kilkunastu procent), m.in. dlatego, że bulimia u mężczyzn nie jest prawidłowo diagnozowana dzięki takim właśnie mitom. Po drugie - to prawda, że oszacowany średnik wiek pojawiania się bulimii wynosi 12-17 lat (w ostatnich latach odnotowano tendencję do obniżania sie tej wartości). Jednak chorują także osoby starsze.

30 sławnych osób, które chorują/chorowały na bulimię 
John Prescott (były wicepremier Wielkiej Brytanii) o swojej bulimii
Mit #4 - Osobę chorą na bulimię można poznać po nadwadze/niedowadze.
Wbrew pozorom większość osób chorujących na bulimię ma wagę w normie.

Mit #5 - Na bulimię nie można umrzeć.
Fizyczne konsekwencje bulimii to m.in. zaburzenie równowagi elektrolitowej (które m.in. może powodować zaburzenia pracy serca - osłabienie mięśnia sercowego, wstrząs kardiogenny, zawał) czy uszkodzenia w obrębie układu pokarmowego (włącznie z pęknięciem żołądka lub przełyku). Przypadki takie mogą mieć skutki śmiertelne. Bulimii czasem towarzyszy depresja, która może być przyczyną prób samobójczych.
Bulimia może zabić - z bloga Meduzy

Mit #6 - Bulimia to tylko odchudzanie, które wymknęło się spod kontroli.
Bulimia nie jest dietą odchudzającą. Bulimia to zaburzenie odżywiania. Przyczyny bulimii bardzo często mają niewiele wspólnego z wyglądem danej osoby. Pomijając udział przyczyn biologicznych (wynikających z genów czy zaburzonej równowagi neuroprzekaźników), napady i ich kompensowanie występujące w bulimii mogą być traktowane jako próbę radzenia sobie z emocjami, stresem, oczekiwaniami otoczenia.

Mit #7 - Najlepszym sposobem wyleczenia się z bulimii jest po prostu zaprzestanie wymiotowania.
Napady bulimiczne i różne formy ich kompensowania nie są kaprysem, ani fazą przejściową, ani kolejną dietą cud. W wielu aspektach bulimia przypomina uzależnienie, w tym przypadku od napadowego objadania się i towarzyszącym mu czynnościom kompensującym. W największym uproszczeniu - tak jak alkoholik nie może 'po prostu' przestać pić, tak osoba chora na bulimię nie może 'po prostu' przestać./
Choroba polega na przyjmowaniu dużej, niekiedy olbrzymiej, ilości pokarmu w krótkim czasie - niekiedy wartość kaloryczna takiego posiłku kilkakrotnie przekracza dzienne zapotrzebowanie. Napady obżerania mogą występować raz na kilka dni, mogą też być inicjowane kilka razy dziennie. Cechą znamienną bulimii są działania kompensujące wspomniane napady, czyli aktywności przeciwdziałające przytyciu, które mogą przybierać na przykład postać:

· prowokowania wymiotów,

· używania środków przeczyszczających,

· używania środków moczopędnych,

· intensywnych ćwiczeń fizycznych,

· intensywnej diety lub głodówki między napadami.

Poniżej przedstawiamy kryteria diagnostyczne bulimii, które zostały opracowane po to, aby niejako zdefiniować chorobę i ułatwić lekarzom diagnozę. W większości krajów obowiązuje przygotowana przez WHO klasyfikacja ICD-10, w USA i Wielkiej Brytanii DSM I
Facebook we współpracy z Cisco oferuje również specjalne modemy dla firm oraz przedsiębiorstw, które pozwolą ich klientom na darmowy dostęp do internetu w zamian za podstawowe dane demograficzne przekazywane firmie oferującej internet[19]

 HYPERLINK "http://pl.wikipedia.org/wiki/Facebook" \l "cite_note-conowego-20" [20]

 HYPERLINK "http://pl.wikipedia.org/wiki/Facebook" \l "cite_note-cnet-21" [21].
Serwis jest też krytykowany za przyczynianie się do gorszych wyników w nauce (w porównaniu z uczniami, którzy go nie używają) oraz za kształtowanie osobowości narcystycznej[25]

 HYPERLINK "http://pl.wikipedia.org/wiki/Facebook" \l "cite_note-26" [26].
Kontrowersje wzbudza także ilość danych które Facebook zbiera na temat osób z niego korzystających. Znana jest sytuacja, gdy Max Schrems – austriacki student prawa – wysłał do siedziby serwisu oficjalny list z prośbą o udostępnienie mu danych jakie zostały zgromadzone na jego temat, w czasie gdy posiadał konto na Facebooku. Prośba została rozpatrzona po myśli Schremsa i dostał on płytę CD ze wszystkimi informacjami na temat jego aktywności (np. posty na jego profilu, korespondencja ze znajomymi czy też linki które "polubił"). Niepokój Schremsa wzbudziło to, iż dane te były przechowywane na serwerach Facebooka, mimo że nie posiadał już on w nim konta[31]. Sprawą zainteresował się Irlandzki Komisarz Ochrony Danych Osobowych, który postanowił się przyjrzeć problemowi[32].

Firma jest też posądzana o szpiegowanie użytkowników i wdrażanie nowych funkcji bez jakichkolwiek ostrzeżeń (czasami zdarza się że są jednocześnie domyślnie włączone)[33] i monitoring w zamian za dodatkowe możliwości[34]

 HYPERLINK "http://pl.wikipedia.org/wiki/Facebook" \l "cite_note-35" [35].

W 2012 roku Facebook organizował na próbie 700 tysięcy użytkowników, eksperyment psychologiczny, mający na celu stwierdzić czy da się manipulować uczuciami osób przez internet, zaś informacja o kontrowersyjnym eksperymencie wyszła na jaw w 2014[36].
