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OZET
Giris ve Amagc: Bu calismamizda, 10-18 yas grubu adolesanlarin internet kullanim
ozellikleri, bagimlilik diizeyleri, depresyon ve bazi sosyodemografik 6zellikler ile

iliskisinin incelenmesi amaclandi.

Gere¢ ve Yontem: Prospektif olarak yiiriitiilen bu ¢alisma 15.10.2020-15.01.2021
tarihleri arasinda Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Adolesan Poliklinigi’ne
basvuran 10-18 yas grubu arastirmaya katilmayi goniillii olarak kabul eden 300
adolesanda yapilmistir. Calismamizda Young Internet Bagmmliligi Olgegi,

Sosyodemografik veri Formu, Cocukluk i¢in Depresyon Olgegi kullanilmistir.

Bulgular: Katilimcilarin cinsiyetleri degerlendirildiginde %62,3’1 erkek, %37,7’ si
kiz idi. Katilimeilarin yas ortalamasi (£S.D) 15,02+1,74 (median:15, min-max:10-
18) idi. Egitim durumlar1 degerlendirildiginde %21 ortadgretim, %79 lise
ogrencisiydi. Katilimeilarin ¢ogu ailesiyle yasamaktaydi (%95). Aile gelirine gore
degerlendirildiginde %38,7’si asgari iicret ve alti iken, %61,3’li asgari tcretliydi.
Katilimeilarin %97°si internet kullanmakta iken, %3’ internet kullanmamaktaydi.
Katilimcilarin internet bagimlilik skoru median 36 (2-91), depresyon skoru median
27 (2-54) olarak saptandi. Internet kullanan katilimcilar 3 gruba (Normal internet
kullanicisi, Riskli internet kullanicisi, Bagimli internet kullanicisi) ayrilmistir.
Katilimcilarin 227°si (%75.6) normal internet kullanicisi, 54’1 (%18) riskli internet

kullanicisi, 10’u (%3,4) internet bagimlist idi.

Sonu¢: Calismamizda normal internet kullanicilari, riskli internet kullanicisi ve
bagimli internet kullanicilarinda depresyon agisindan gruplar arasinda bir fark
saptanmadi. Ancak internet bagimliligi skoru ile depresyon skoru arasinda
istatistiksel olarak pozitif yonde ve diisiik-orta diizeyde anlamlhi bir iligki
saptanmistir. Sonugta ¢alismamizda internet bagimliliginin depresyona neden oldugu
sonucu ¢ikarilamasa da internet bagimlilik skoru arttik¢a, depresyon skoruda arttigi

saptanmistir.

Anahtar Kelimeler: internet, bagimlilik, adolesan, depresyon



ABSTRACT
Introduction and Objective: In this study, it was aimed to examine the relationship
between 10-18 age group adolescents' Internet usage characteristics, addiction levels,

depression, and some sociodemographic characteristics.

Material and Method: This prospective study was conducted with 300 adolescents
aged 10-18 who applied to Dicle University Faculty of Medicine Child Adolescent
Polyclinic between 15.10.2020-31.11.2020, who accepted to participate in the study
on a voluntary basis. Young's Internet Addiction Scale, Sociodemographic Data

Form, Childhood Depression Scale were used in our study.

Results: When the gender of the participants was evaluated, 62.3% were male and
37.7% were female. The mean age (£ S.D) of the participants was 15.02 + 1.74
(median: 15, min-max: 10-18). When their educational status was evaluated, 21%
were secondary school students and 79% high school students. Most of the
participants were living with their families (95%). When evaluated according to
family income, 38.7% of them had a minimum wage, and below, 61.3% of them had
minimum wage. While 97% of the participants were using the internet, 3% were not
using the internet. The median score for Internet addiction of the participants was 36
(2-91), and the median score for depression was 27 (2-54). Participants using the
internet are divided into 3 groups (Normal internet user, Risky internet user,
Dependent internet user). Of the participants, 227 (75.6%) were normal internet

users, 54 (18%) were risky internet users, 10 (3.4%) were internet addicts.

Conclusion: In our study, no difference was found between the groups in terms of
depression in risky internet users, addicted internet users, and normal internet users.
However, a positive and statistically low-moderate significant correlation was found
between internet addiction score and depression score. In conclusion, although it
could not be concluded in our study that internet addicts cause depression, it was

found that as the internet addiction score increased, the depression score increased.

Keywords: Internet, addiction, adolescent, depression
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1. GIRIS ve AMAC

Internet, tiim diinyada yaygin olarak kullanilan bircok bilgisayar sisteminin birbirine
bagli oldugu, iiretilmis bilginin depolanmasi, paylasilmasi ve kolayca erisimine
imkan veren elektronik iletisim agidir. Bu iletisim ag1 insanlarin bir ¢ok bilgiye
kolay, ucuz ve hizl1 bir sekilde erisebilmesine imkan tanimstir (1). Internet giiniimiiz
diinyasinin vazgegilmez bir par¢asi olmakla beraber son zamanlarda patolojik,
sagliksiz ve smirsiz internet kullaniminin artmasi iizerine bu alanlarda ¢alismalara
agirlik verildigi goriilmiistiir (2-5). Young internet bagimliligini; internete onlenemez
asir1 istek duyulmasi, internetin planlanandan fazla kullanilmasi, internet
kullanilmadan gecen zamanin degerini kaybetmesi, internet yoksunlugunda
gereginden fazla sinirlilik hali, saldirganlik durumu gibi yoksunluk belirtileri
gostermesi ve kisinin is, sosyal, aile hayatinin giderek bozulmas1 olarak
tanimlamaktadir (6).

Internet kullaniminin diinya genelinde adolesanlarda daha yaygin olmas1 ve
adolesanlarda depresyon sikliginin artiyor olmasi sebebiyle internet bagimlilig ve
depresyon ile ilgili yapilan arastirmalar genellikle adolesan ¢ag iizerine
odaklanilmasina sebep olmustur (7). Yapilan arastirmalar internet bagimliliginin
depresif semptomlarin gelisimine katkisinin oldugunu gostermistir (8). Internet
bagimliligi, siklig1 ve psikiyatrik rahatsizliklarla arasindaki iligkinin incelenmesi tant,
tedavi ve psikososyal destek acisindan faydali bilgiler saglayabilir. Adolesanlarin
teknolojiye daha fazla ilgi duymalari, daha sik internet kullanma istekleri,
sosyallesme istegi ve interneti bir cok degisik alanda kullanmalar1 nedeniyle internet
bagimlilig1 yoniinden daha biiyiik risk altinda olduklar1 bilinmektedir (9-10). Bu
calismamizda Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Hastanesi Cocuk Adolesan
Poliklinigi’ne bagvuran 10-18 yas grubu hastalarin internet kullanim 6zellikleri,
bagimlilik diizeyleri, depresyon ve bazi sosyodemografik 6zellikler ile iligkisinin

incelenmesi amaglanmaktadir.



2. GENEL BIiLGILER

2.1. internet Bagimlihg

2.1.1 Bagimlilik, internet ve internet Bagimhiiginin Tanimu:

Bagimlilik, Latince’de "adamak; kendini baskasina adamak" anlamina gelen
"addicere" kelimesinden tiiremis bir sozciik olup yasami ve sagligir olumsuz
etkileyen, herhangi bir objeye duyulan 6nlenemez arzu olarak tanimlanir. Bagimlilik
“psikolojik bagimlilik” ve “fiziksel bagimlilik” olmak {izere iki baslikta incelenebilir.
Sikint1 ve huzursuzluktan kagabilmek igin siirekli ve tekrar eden araliklarla
maddenin aranmasi ve alindiginda doyum, rahatlama hissi, haz vermesi, kesildiginde
ise yoksunluk belirtilerinin meydana gelmemesi psikolojik bagimlilik olarak
tanimlanirken; bagimlilik yapan maddenin uzun veya kisa siireli diizenli kullanildigi
zaman viicudun bagimlilik yapan maddeye aligsmasi, aligilan maddenin kesildigi
veya azaltildig1 zaman ise, viicutta halsizlik yorgunluk semptomlarinin belirmesi
fiziksel bagimlilik olarak tanimlanir (11). Fiziksel bagimliliga alkolizm, sigara,
amfetamin, kokain, metamfetamin, metilfenidat, opiat gibi bagimliliklar 6rnek
verilebilir. Psikolojik bagimliliga ise yeme i¢me, kumar, seks bagimlilig1, teknolojik
bagimlilik 6rnek verilebilir (12,13). Psikolojik bagimliligin tedavisi kisinin istegine
bagli olmasi ve terapi siireci uzunlugu psikolojik bagimliligin tedavisini fiziksel
bagimliliga gore daha zor kilar. Psikolojik bagimlilik ile fiziksel bagimlilik ayn
kiside beraber goriilebilir. internet kelimesi uluslararas: ag anlamma gelen

29

Ingilizce’deki “international network’’ sozciiklerinin kisaltilmasindan meydana
gelen, tiim bilgisayar sistemleriyle haberlesmeye imkan saglayan, ¢ok farkl
amaglarla kullanilabilen, hayati kolaylastiran, herhangi bir kisitlayicisi ve
yonlendiricisi bulunmayan uluslar arasi elektronik iletisim agidir (14). Internet
bagimlilig: gibi literatiire yakin zamanlarda girmis bagimliliklar cogu zaman
teknolojik bagimlilik bashig1 altinda ele alinabilir. internet bagimliligs; is aile ve
sosyal hayat1 olumsuz etkileyen, internette planlanandan fazla zamanin geg¢irildigi,
asir1 zihinsel mesguliyetin oldugu, internet yoksunlugu durumunda asiri sinirlilik hali

ve saldirganlik gibi yoksunluk belirtileri gosteren, dnlenemez asir1 istek duyulmasi

durumu olarak tanimlanir. Kimi yerlerde ise internet bagimlilig internet


https://tr.wikipedia.org/wiki/Amfetamin
https://tr.wikipedia.org/wiki/Kokain
https://tr.wikipedia.org/wiki/Metamfetamin
https://tr.wikipedia.org/wiki/Metilfenidat
https://tr.wikipedia.org/wiki/Opiat

yoksunlugu” (15), “patolojik internet kullanimi1” (16), “asir1 internet kullanimi” (17)
“problemli internet kullanim1” (18), ya da “uygun olmayan internet kullanimi1” (9)

olarak degisik sekillerde tanimlanmistir.

2.1.2 internet ve internet Bagimhliginin Tarihgesi

Globallesen diinyada iletisimi artirmak ve bilgi paylasimini kolaylastirmak amaciyla
ortaya c¢ikan internetin tarihgesine bakildiginda ortaya c¢ikisinin 1960’11 yillardaki
Amerika Birlesik Devletleri(ABD) ve Rusya arasindaki soguk savas donemine
dayandigi goriilmektedir. ABD ile Rusya arasindaki 1962 soguk savas doneminde
askeri alanda bilim ve teknolojiyi en etkili sekilde kullanmak ve meydana gelme
ihtimali olan niikleer saldirilara karsi tedbir almak icin ARPA net ag1 olarak
adlandirilan ©’Advanced Research Projects Agency Network’ gelistirilmis ve
diinyaya yayilmistir (19,20). Bugiinkii elektronik iletisim ag1 olan internetin ad1 ise
1961 yilinda konulmustur (21).

Internet; kullaniminin zor ve karmasik olmasi sebebiyle ilk zamanlarda sadece
miihendis,bilim insanlar1 ve ordu personelleri tarafindan kullanilabilmis olup 1990’11
yillarin basinda Tim Barnes Lee tarafindan “’world wide web’’ olan > www’’in
gelistirilmesiyle beraber internet kullanim1 kolaylagsmis ve hizlica tiim diinyaya
yayilmis ve 2014 yilinda diinya genelinde internet kullanan kisi sayis1 3 milyari

buldugu rapor edilmistir (22).

Ulkemizde ilk internet ag1 1993 yilinda Ankara’da ODTU (Orta Dogu Teknik
Universitesi) ile ABD’de Washington arasinda 64 KPps kapasiteli hat ile elektronik
ag baglantis1 saglanarak kullanilmaya baslanmistir. Sonraki zamanlarda internet
kullanim1 akademik alanda ve diger alanlarda yayginlasmis olup 1996 yilinda bir
servis saglayicisi olan TURNET, 1997 yilinda ise akademik bir ag olan ULAKNET
olarak akademik alanda kullanilmaya baglanmistir. Boylece iiniversiteler arasindaki
iletisim daha da giiclenmistir. 1999 yilina gelindiginde ise ULAKNET ’in yerini
TTNET almis olup giiniimiizde hala hizmet vermektedir (21). Tiirkiye Istatistik
Kurumunun 2013 yilindaki Hane Halki Bilisim Teknolojileri Kullanim Aragtirmast

verilerine gore evlerde internete erisim %49.1 olarak rapor edilmistir (23).



Internet bagimlilig1 ilk olarak 1996 yilinda bir psikiyatrist olan Dr. Ivan Goldberg
tarafindan patolojik internet kullanimini ifade etmek i¢in kullanilmis bir kavramdir.
Goldberg Internet bagimlilig1 i¢in *’internette gegirilen vakti artirma arzusu,
internette kalmak i¢in ayrilmis zamanin planlanandan fazla olmasi, internet ile ilintili
diis kurma, siirekli ruhsal fiziksel veya sosyal problemlerin varlig1’’ gibi birden ¢cok
tan1 Olgiitleri tanimlamistir (24,25,26). Young internet bagimliligini mesleki,
akademik ve sosyal alanlarda problemlere yol acan, fiziksel bagimlilik icermeyen
bir diirtli kontrol bozuklugu olarak tanimlamis olup ilerleyen arastirmalarinda
“patolojik kumar oynama” Ol¢iitlerini baz alarak “problemli internet kullanim1’’
kavramini gelistirmistir. Young’a gore internet bagimlisi kisilerin internetle ilgili
endiseleri mevcut olup, endiselerini gidermek i¢in internet aginda gegirilen zamani
her gecen giin arttirmakta; internet kullanimini azaltmak yada tamamen kesmek icin
siirekli girisimlerde bulunmakta fakat basarisiz olmaktadir. Internet bagimlilar1
internet kullanimin1 her azaltmaya ¢alistiklarinda ve basarisiz olduklarinda ruhsal
durumlarinda farklilik, depresif duygudurum ya da huzursuzluk bas gostermekte ve
internet kullanimin1 azaltamamanin neden oldugu stres ve anksiyete internet aginda
gecirilen zamanin uzamasina, énemli mesleki,akademik ve sosyal alanlardaki
iliskilerin internet kullanimindan dolay1 zarar gérmesine sebep olmaktadir; ayrica
interneti bagedemeyecekleri problemlerden kagis yolu olarak-gérmelerine neden
olmaktadir. (27,28,29). Caplan internet bagimliligini tanimlamak i¢in “Problemli
internet kullanim1” kavramini kullanmis olup bu durumu akademik, sosyal, mesleki
yonden olumsuz sonuglar1 olan ¢ok yonlii bir sendrom olarak ifade etmistir (30).
Griffits internet bagimliligini ““geri ¢cekilme, dikkat ¢gekme, tolerans, catisma,
tekrarlama, duygu durum degisikligi’” gibi dlciitleri olan teknoloji bagimliliginin alt
kiimesinde yer alan bir bagimlilik tiirii olarak tanimlamistir.(12). Soule ve ark. ise
2003 yilinda internet bagimliliginin “‘internet/kumar bagimliligi, ihtiyag¢ dis1 bilgi
arama bagimliligi, bilgisayar bagimliligi, sanal iligski/arkadaslik bagimliligi, sanal
seks bagimliligr’’ gibi 5 alt tipi oldugunu ifade etmistir. Glincel hayatimizda sosyal
iletisimin kolay kurulamamasi ve bunun internet sayesinde kolayca kurulabilmesi,
bireylerin internet sayesinde duygu ve diislincelerini kisitlamadan 6zgiir bir bicimde
ifade edebilmesi ve gosterilmek istenen yonlerinin abartili bir bigimde sunulabilmesi,

internetin bireyleri cezbetmesinin 6nde gelen sebeplerindendir (31).



2.1.3 internet Bagimhliginin Epidemiyolojisi

Internet bagimliliginin tanimi giiniimiizde tam olarak yapilamamis olup internet
bagimlisi olan bireylerin yaklasik yarisinda internet bagimliligina eslik eden farkli
psikiyatrik problemlerin (narsistik, borderline, diirtii kontrol bozuklugu, antisosyal
kisilik bozuklugu vb.) oldugu veya bu problemleri olan bireylerin interneti anormal
diizeyde kullanmaya yatkin olduklar1 saptanmistir (11,32). Farkl1 6l¢eklere
dayanilarak yapilan cok merkezli ¢alismalarda internet bagimlilik orani toplumda %
6-14 diizeyinde saptanmistir (33). Bu oran Young“un 1998’de yaptig1 calismada
yaklasik % 80 , Batigiin ve Hasta’nin 2010°da yaptiklari ¢calismada %14, Batigiin ve
Kiligin 2011 yilinda yaptiklari ¢alismada %19 ve Shim’ in 2004’te yaptig1 ¢alismada
%18 oraninda saptanmistir (34). Yurtdisinda yapilan ¢ok sayida bireyin yer aldigi
patolojik internet kullanim prevalansi ilgili epidemiyolojik ¢alismalarda prevalans
Amerikada % 1 oraninda, Norveg’te ise % 0.7 olarak bulunmustur. Bu oran Asya
tilkelerinde % 2-18 , Ortadogu iilkelerinde %1-12 ve Avrupa iilkelerinde ise %1-9
olarak bulunmustur (35). Ulkemizde ise Cémert ve Ogel“in internet bagimlilig ile
ilgili yaptiklari caligmada prevalans %4.5 olarak saptanmistir (36).Bayraktar’in 2001
yilindaki internet kullaniminin ergen gelisimindeki rolii ile ilgili ¢aligmasinda,
sosyoekonomik durumu daha iyi olan bireylerin internet agin1 kullandiklar1 siirenin
uzadig1 ve kullanim sikliginin arttig1 ayrica erkek adolesanlarin interneti agini1 daha
yaygin kullandig1 saptanmistir (37). Giinii¢ ve Dogan’in 2013 yilinda Tiirk
adolesanlarin internet bagimlilig ile iliskilerini arastirdiklari calismada ise
adolesanlara sosyal destek noktasinda 6zellikle ailenin ve arkadaglarinin 6nemli rolii
oldugu ve bu destegin azalmas1 durumunda yalnizlik hissine kapilan adolesanlarin
internete daha ¢ok yoneldigi saptanmistir (34). Teknolojik ve bilimsel yeniliklere
daha acik olma ve yenilikleri yakindan takip etme istegi adolesanlar1 internet
bagimlilig1 riskine maruz kalmaya daha agik kilmaktadir (39). Tiirkiye Istatistik
Kurumu(TUIK) nun 2014 verileri 16-24 yas arasindaki bireylerin internet kullanim
oranini %70.6 olarak saptamistir (40). Epidemiyolojik ¢aligmalar internet
bagimliliginin pek cok psikiyatrik problem(distimi, depresyon, anksiyete
bozukluklari, duygu durum bozukluklari, psikotik bozukluklar) ile beraber

goriilebildigini ve internet bagimlist olan bireylerde bunlara ilaveten farkl



bagimliliklarin ve kisilik bozukluklarinin da eslik edebildigini gostermistir. Fakat
internetin fazla kullaniminin bu psikiyatrik problemlerin bir semptomu mu yoksa

internet bagimlilig1 farkli bir rahatsizlik m1 sorusu heniiz aydinlatilamamistir (41).

2.1.4 internet Bagimhliginin Etyolojisi

Dogrudan veya dolayli bir ¢ok sebebin, bireylerin internet bagimlilig1 etyolojisinde
rol aldig1 sdylenebilir. Yapilmis bir¢ok aragtirma, bireylerin karakteri ile internet
bagimlilig1 arasinda yakin baglanti oldugunu gostermistir. Internet bagimlisi
bireylerin, otokontrol mekanizmalarinin diirtiileri ile bas etmede yetersiz kalmas1 ve
emosyonel yetilerinin azalmasi bu bireyleri bagimli davranig sergilemeye
yonlendirilmigstir (13,42,43,44). Giinliik hayatinda saglikli iliskiler kurma konusunda
basarisiz bireyler sosyal gereksinimlerini karsilamak i¢in internet ortaminda ¢ok
fazla zaman gecirmektedir. Yiiz ylize diyalog kuramayan bireylerin sanal ortamda
e-mail, sohbet odalar1 ve tartisma platformu ile zaman gecirerek sosyallesme
ithtiyacini gidermesi giin gectikce toplumdan uzaklasmasina neden olmaktadir.
Ayrica bu bireyler internette kendini oldugundan farkli gosterebildiginden ve
problemlerinden uzaklastirip ruhsal agidan iyi hissettirdiginden internete girmeyi
tercih etmektedirler (45,46,47). Davis, kendinde 6zgiiven eksikligi hisseden
bireylerin sanal ortamda kendilerine dair bazi negatif diislincelerden arinmakta
oldugunu ve yeni bir bilissel kimlik kazandigin1 ifade etmistir. Sanal ortamin sebep
oldugu yanilsamalar, bireyin bagimliliginin artmasina ve sanal ortamda zaman
gecirdigi esnada giincel yasamda karsisina ¢ikan bas etmesi gereken problemlerden
uzak kalmasina neden olmaktadir (48). Maslow “un ihtiyaglar hiyerarsisi kuramin
baz alan Suler, internet bagimliliginin fizyolojik, giivenlik, kendini gerceklestirme,
sevgi ve ait olma, sayginlik ve 6grenme ve gereksinimlerinin karsilanamadig:
durumlarda meydana geldigini ileri siirmiistiir (49). Noroendokrin mekanizmalara
bakildiginda tipki madde bagimliligindaki bireyler gibi internet bagimlisi
bireylerinde internet agina bagl olduklari esnada kendisini mutlu hissetmesini

saglayan dopamin diizeyinin yiikseldigi saptanmistir (33).



Zhang ve arkadaglarinin ¢alismasinda bireylerin norotransmitter diizeylerine
bakilmugtir. Internet bagimlisi olan bireylerde noradrenalin seviyesinin saglikli
bireylere nazaran anlamli diizeyde azaldiginin saptanmis olmasi; internet

bagimliligiyla depresyon iliskisinin anlagilmasi bakimindan fikir vermistir. (50).

2.1.5 internet Bagimhiliginin Tam Olgiitleri

Aragtirmacilar internet bagimlilig1 tani dlgtitleriyle ilgili tam olarak

ortak karara varamamis olmalarina ragmen ilk kez Goldberg 1995°te ‘Diagnostic
and Statistical Manual of Mental Disorders > (DSM)-4’te yer alan madde bagimlilig1

tan1 Olgiilerini kullanarak internet bagimlilig1 tan1 dl¢iitlerini olusturmustur (51).

2.1.5.1 Goldberg’in internet Bagimlihg Tam Olgiitleri

““Bir yil igerisinde herhangi bir anda beliren asagida yer alan maddelerin en az 3’iinii
iceren ve belirgin klinik bozulmalara veya problemlere sebep olan patolojik internet
kullanimi

1.Asagida tanimlanmis maddelerden birinin sebep oldugu tolerans gelisimi

a. Belirgin diizeyde artmis internet kullanimi ile istenen hazin alinabilmesi

b. Devamli olarak esit siirede internet kullanimina ragmen alinan hazda azalma
olmasi

2. Asagida tanimlanmis bigimde yoksunluk semptomlarinin gelisimi

Agir ve uzun siireli internet kullanimina sekonder asagida belirtilmis maddelerin en
az ikisinin birkag giin icerisinde belirmesi (30 giin icinde belirebilir) , bireylerin bu
sebeple is, sosyal hayat ve birey icin 6nemli olan diger alanlarda problem yasamasi
a. Psikomotor ajitasyon

b. Bunalma hissi

c. Internette neler oldugu konusunda takimntil fikirler

d. Internet konusunda diis kurma ve fantaziler

e. Istemli yada istemsiz bilgisayar tuslarina basma hareketi yapma istegi

f. Bu problemlerden kagabilmek i¢in internet agina baglanma istegi

3.Internet kullanimmnin planlanandan uzun zaman almasi

4.Internet kullanimin1 tamasmen terk etmek ya da kontrol altina almak i¢in devamli

caba gostermek ve ¢abalarin bosa ¢ikmasi



5.Internet aktivitelerine oldukca fazla vakit ayirma (dosya diizenlemek, kitap almak,
vb.)

6.Bireyin internet kullanimindan 6tiirii nceden aligilagelen bos vakitlerini
degerlendirme ve toplumsal etkinliklerini terk etmesi

7.Internet kullaniminin bireyde ailesel problemler, uykusuzluk, ise ge¢ kalma vb. pek
¢ok probleme sebep olmasina ragmen internetin asir1 kullanimina devam edilmesi’’
Young; internet bagimliligiyla ilgili ilk bilimsel arastirmalari baslatan ve bu hususta
en fazla epidemiyolojik ¢alisma yapan arastirmacidir. internet bagimliligini diger
arastirmacilarin aksine sorunlu bir durum olarak nitelendirmis ve madde alim1
olmadan entoksikasyona sebep olan bir bagimlilik olarak tanimlamigtir. Ayrica
DSM-4 te diirtii kontrol bozukluklugu baslig1 altinda bulunan patolojik kumar
oynama bozukluguna benzetmis ve patolojik kumar oynama bozuklugunun tani
oOl¢iitlerini kullanip internet bagimliligini tanimlamak amacrtyla Slgiitler belirlemistir
(27,52). Young’un 596 katilime1 iceren elektronik anket ve telefon goriismesiyle
yaptig1 8 parametreden olusan anketinde, 5 ya da daha fazla olumlu cevap verenler

internet bagimlisi olarak nitelendirilmistir (12,33,52).

2.1.5.2 Young’un Internet Bagimlihg Tam Olgiitleri

“].Internetle ilgili artmis emosyonel ugras

2.Istenen hazzin alinmas1 amaciyla gittikce artan miktarda internet kullanma
gereksinimt+-hissetme

3.Internet kullanimini kontrol altina almaya, azaltmaya veya tamamen terk etmeye
yonelik girisimlerde bulunma fakat basarili olamama

4.Internet kullanim miktarini azaltmaya veya tamamen kesmeye calisinca kizginlik,
sinirlilik ve huzursuzluk hissetme durumu

5. Internette kalma siiresinin planlanandan ¢ok daha fazla siirmesi

6.Internetin fazla kullanimi sebebiyle aile, is, arkadas ve okul cevresinde problemler
yasanmasi, kariyer alanindaki bir¢ok firsatin tehlikeye girmesi veya kaybedilmesi
7. Internette kalma siiresiyle ilgili baskalarina yalan sdyleme

8.Internetin problemlerden ve olumsuz duygulardan (kaygi, caresizlik, ¢okkiinliik

vb.) uzaklagmak i¢in kullanilmasidir (53).””



Young’un ilk aragtirmalarini takiben internet bagimliligini konu edinen ¢ok fazla

sayida arastirma yapilmis ve birbirinden farkli tan1 6l¢iitleri gelistirilmistir.

2.1.5.3 Suler’in Internet Bagimhhig Tam Olgiitleri

Suler problemli ve saglikli internet kullanimi ayrimini 8 6lgiit ile tanimlamstir.
1.“Internette ¢evrimigi olunan siirede bireyin ihtiyaclarinin ne kadarmin karsilandig
onemlidir. Bireyin maddi ve manevi ihtiyaglarinin karsilandigi 6l¢iide internet
kullanim siklig1 artar.

2. Kisinin gereksinimlerinin gormezden gelinmesi bireyi farkli arayislar igine sokar.
Glincel yagamda karsilanmamis gereksinimlerini internet ortaminda kargilama ¢abasi
i¢cine girer.

3. Internet ortamindaki aktivitelerin ¢esidi dnemlidir. Nitelik say1s1 daha fazla olan
ortamlar daha ¢ok gereksinimi karsilar.

4. Internet bireyin is, okul, sosyal cevre ve aile gibi pek ¢cok alanda fonksiyonelligini
etkileyebilir. Fonksiyonellik ne kadar bozulmusgsa sorunun boyutu o kadar biiyiiktiir.
5. Hayal kiriklig1, kizginlik, yabancilagsma ve 6fke gibi bireye has problemli
durumlar hissedilir.

6. Gereksinimlere dair farkindalik; kisi giincel hayatta karsilanmamis
gereksinimlerini 1y1 ayirabilmeli, bunlara dair yoksunluk semptomlar1 ve ¢atigmalari
¢Oziime kavusturmalidir.

7. Internet kullanan bireyler internet agim kullandiklar1 zamanda giincel hayattaki
gereksinimlerini karsilayamadiklarini anlarlar, ayrica katilmalar1 gereken
aktivitelerden geri durur ve sanal ortamda bu kaginma davraniginin iistesinden
gelmeye ¢alisirlar.

8. Giincel yasam ile sanal ortam arasindaki denge: Saglikl internet kullanimiyla
giincel yasam arasinda bir koordinasyon ve uyum varken patolojik internet
kullanimiyla giincel yasamdan tam anlamiyla kopuk online gegen bir yagam vardir
(54).”

Shapira ve arkadaslar1 ise sorunlu internet kullanimi terimini kullanmis ve tani

Olctitleri tantmlamiglardir.



2.1.5.4 Shapira ve arkadaslarinin 6nerdigi sorunlu internet kullanimi tam
olciitleri

“A. Asagida belirtilen maddelerden en az biriyle meydana gelen internet kullanimi
ile alakal1 zihinsel ugras mevcuttur:

1.Internet kullanim siiresini kontrol edebilmek amaciyla verilen ¢abalarin basarisiz
olmast

2.Internette kalma siiresinin planlanandan daha uzun olmasi

B. Asini zihinsel diisiince ya da internet kullaniminin is, arkadas, sosyal hayat ve aile
gibi 6nemli bazi alanlarda islevsellik kaybina neden olmast

C. Mani veya hipomani déonemlerinde internetin asir1 kullanilmasi durumu ortaya

¢ikar ve bu durumu daha iyi aciklayabilecek baska bir eksen bozuklugu yoktur (55)”.

2.1.5.5 Ko ve arkadaslan tarafindan 6nerilen internet bagimhiig: tam olciitleri
Chen Internet Bagimlihig: Olgegi ve psikiyatrik goriisme teknigi baz almarak Ko ve
arkadaslar1 tarafindan adolesanlarda internet bagimliligini tanimlayan olciitler
gelistirmistir. Gelistirilen her bir dlciitiin tanisal degerinin yiiksek oldugu tespit
edilmistir (56). Adolesanlarda Ko ve arkadaslarinin internet bagimliligini
tanimlamak i¢in olusturdugu olg¢iitler 3 aylik periyotta herhangi bir zaman diliminde
beliren, klinik a¢idan anlamli diizeyde bozulma veya problemlere neden olan
internetin problemli kullanimi1 ve asagidaki belirtilerden 6’sinin ya da daha fazlasinin
varligi.

1. Internetteki etkinliklerle alakali yogunlasmis diisiince .

2. Internet kullanma istegini 6nleme noktasinda tekrarlayan basarisizlik durumu.

3. Tolerans: istenilen etkinin olusturulmasi amaciyla anlaml diizeyde artmis internet
kullanim ihtiyaci.

4. Yoksunluk: Asagida yer alan maddelerden birinin varligt;

a) Internet etkinliklerinden uzak kaldiktan sonraki giinlerde anksiyete, sikilma hissi,
irritabilite ve disforik duygudurum.

b) Yoksunluk semptomlarinin gelismesini dnlemek icin internet

kullanima.

5. Cogu zaman planlanandan daha fazla internet kullanima.
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6.Internet kullanimini sonlandirmak veya kullanim siiresini kontrol edebilmek igin
devamli bir arzu ya da sonug vermeyen ¢abalar olmasi.

7. Internet etkinlikleri i¢in cok zaman harcama.

8. Internete erismek amaciyla gerekli etkinlikler {izerine cok zaman harcama.
9.internet kullaniminin sebep oldugu, devamli veya tekrarlayici bir sekilde meydana
gelen psikolojik veya fiziksel bir problemin oldugu bilinmesine ragmen internet
kullaniminin devam ettirilmesi (57).

Davis ‘patolojik internet kullanim1’ terimini kullanip bu terimi genel patolojik ve
0zgiil patolojik internet kullanimi olmak tizere iki alt baslikta incelemistir. Genel
patolojik internet kullanimi, herhangi bir hedefe yonelik olmayan sohbet gruplarina
dahil olma, asir1 e-mail alma vb... zaman ge¢irmek amaciyla internet kullanimi1
seklinde tanimlanirken; 6zgiil patolojik internet kullanimi ise internetin online
aligveris, borsa, kumar vb... 6zel durumlara erismek icin internet kullanimi olarak
tanimlanir. Morahan-Martin ve Schumacher ise ‘patolojik internet kullanim1’
terimini bireyin internet agini asir1 derecede kullanmasi, internet agina baglanma
sliresini ayarlama konusunda otokontrolii saglayamamasi ve hayatina dnemli
derecede hasar vermesi durumu olarak tanimlamistir (58). Bilgisayar veya internetin
problemli kullaniminin DSM-IV, DSM-V ve ‘International Statistical Classification
of Diseases and Related Health Problems’ (ICD-10)’da net bir tanimi1 heniiz
olmamakla beraber (59) su anki tani sistemlerinde “Baska Tiirlii Adlandirilamayan

Diirtii Kontrol Bozuklugu” tanisi alt basliginda yer almaktadir (60).

2.1.6 internet Bagimhliginin Etkileri

Internet bagimlilig1 da diger bagimliliklarda oldugu gibi bireyin ruh ve beden
sagligini, is, aile, arkadas ve sosyal iliskilerini, davranis ve tutumlarini olumsuz
yonde etkileyecek bazi sonuglarin ortaya ¢ikmasina neden olabilir. Bireyin zihinsel
olarak devamli internetle alakali islerle ugrasiyor olmasi is, akademik ve sosyal
alandaki sorumluluklari ile ilgilenmesini engeller ve boylece bireyin basaris1 gittikge
diiser (61).

Scherer, 1997°de 6grencilerle yaptig1 bir ¢alismasinda internet bagimliligini %13
oraninda saptamistir. Ayrica bireylerin akademik kariyerlerindeki ilerlemenin ve

sosyal iligkilerinin internet bagimlilig1 nedeniyle bozuldugunu ifade etmistir (62).
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Internetten alian hazza tolerans gelismesi nedeniyle birey ilk zamanlarda aldig1
hazz1 tekrar alabilmek i¢in internet ortaminda gegirilen zamani devamli artirir ve
buna ikincil internet ortamindan uzak kalindiginda endise, huzursuzluk gibi
psikolojik bulgular ve terleme, titreme, ¢arpinti gibi fiziksel bulgular ortaya ¢ikar.
Internet bagimliligimin sonucu olarak birey is, aile, arkadas ve sosyal cevresine
gerektigi kadar vakit ayiramaz, internette gecirdigi zamanla ilgili gercegi soyleyemez
ve boylece sosyal iliskileri belirgin derecede zarar goriir (63). Internet bagimliligmin
yol actig fiziksel bozukluklarin genel olarak ciddi diizeyde olmadig1 goriilmiistiir.
Internet bagimlis1 bir bireyin bilgisayarda gegirdigi vakit haftalik yaklasik 40-80 saat
aras1 olup bilgisayar basindan kalkmadan tek seferde gecirdigi siire 20 saate kadar
uzayabilmektedir. Uyku siklusu bozulmus kisiler uykusunu engelleyebilmek i¢in
kahve ve kola gibi uyarici maddeleri tiiketebilir, bilgisayar baginda uzun siire
hareketsiz vakit gecirdikleri icin fiziksel aktiviteleri azalir buna ikincil bu kisilerde
sirt agrisi, postiir bozukluklari, gozle ilgili problemler, obezite, karpal tiinel
sendromu vb. saglik problemleri gelisebilir (27, 64). ABD’de 152 ortaokul 6grencisi
ile yapilan bir ¢alismada, bilgisayar kullanimina ikincil kas-iskelet agrilarinin arttigi
gosterilmistir (65). Internet kullanimina bagl psikolojik problemlere &rnek olarak

yalnizlik, depresyon ve sosyal izolasyon gosterilebilir (66).

2.1.7 internet Bagimhliginin Tedavisi

Internet bagimliligmnin tedavisi i¢in her ne kadar ispatlanmis bir yontem olmasa da
psikoterapi ve farmakoterapi gibi yontemlerle bu problemleme ¢6ziim bulunmaya
calisiimaktadir (67). Internet bagimlilig: baz1 psikiyatrik bozukluklarla beraber
goriilebilir, iistelik bazen bu bozukluklarin bir belirtisi de olabilir. Bu yiizden
tedavide oncelikli hedef, eslik eden bozuklugun bulunmasi ve tedavi edilmesidir.
Boylece problemli diizeyde internet kullaniminin azaltilmasiyla internet bagimliligi
da tedavi edilmis olur. internet bagimlilig1 bircok psikiyatrik hastalikla es zamanl
olarak goriilebilecegi hatta baz1 durumlarda bu rahatsizliklarin bir bulgusu
olabilecegi i¢in tedavide oncelikle hedeflenen, eslik eden bozukluklarin tespit
edilmesidir. Bu rahatsizliklarin tedavi edilmesiyle birlikte bireylerin interneti

patolojik diizeyde kullanimlar1 da azalacaktir (68).
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2.1.7.1 Farmakoterapi

Tedavide amag; bireyde herhangi bir psikiyatrik problem varsa oncelikle bu
psikiyatrik problemi tedavi etmek olup eger internet bagimlilig: ile beraber herhangi
bir psikiyatrik problem yoksa, internet bagimlilig1 diirtii kontrol bozukluklarina daha
yakin degerlendirildiginden tedavi olarak duygudurum dengeleyicilerini kullanmak
daha dogru bir segenek olacaktir. Internet bagimliligina depresif semptomlar eslik
ediyorsa tedavide antidepresanlarin kullanimi semptomlarin gerilemesini saglamakta
olup ayn1 zamanda internet bagimliligini da tedavi etmektedir (21). Bundan dolay1
internet bagimlilig1 tanisi alan hastalar psikiyatrik oykii agisindan ayrintili anamnez
alinarak degerlendirilmelidir. Internet bagimliligmin farmakoterapisi ile ilgili
arastirma az olup bunlardan Hadley ve arkadaglarinin 2008 yilinda yaptigi
arastirmada essitalopram kullanan internet bagimlilarinin %36’sinin tedaviye olumlu
yanit verdigi saptanmistir (69). On dokuz eriskin internet bagimlisinin dahil edildigi
ve 19 hafta siiren essitalopram tedavisi ile plasebonun karsilagtirildig1 bagka bir
kontrollii aragtirma sonucunda; essitalopram tedavi verilen bagimlilarin haftalik
internet kullanim siiresinde belirgin diizeyde bir azalma saptandig: fakat
essitalopramin plaseboya gore daha etkin olmadigi gosterilmistir (70). Bostwick ve
arkadaslarinin sanal seks bagimlilis1 olanlarda bir opiat antagonisti olan naltrekson
tedavisinin etkilerini aragtirdiklar1 ¢alismalarinda ise naltreksonun sanal seks

bagimliligini anlamli diizeyde azalttig1 gosterilmistir (71).

2.1.7.2 Psikoterapi

Internet bagimliliginda psikoterapi farmakoterapiyle kombine ya da tek basina
kullanilabilir. Caligmalar internet bagimliliginin bireylerin biling altinda yatan bazi
negatif diisiincelerinin bir yansimasi ve kendilerini eksik hissettikleri konularda
gelistirmeyi amaglayan bir davranig Oriintiisii olarak tanimlamaktadir (72).

Internet bagimliliginin tedavisinde bilissel davranis¢1 teknigi ileri siiren Davis 11
hafta devam eden biligsel davranis¢i tedavinin basamaklarini asagida gosterilen
sekilde belirtmistir:

1-Bireyin internetten uzak kalamadiginin tespit edilmesi

2-Bilgisayarin yerini degistirerek herkesin oldugu bir yere gotiirmek

3-Diger bireylerle beraber internete erisim saglanmasi
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4-Internete erisim zamanini degistirmek

5-Internet defterinin olusturulmasi

6-Internete kendi kimliginden baska bir kimlikle girilmesinin sonlandiriimasi
7-Arkadaslarindan ve yakin ¢evresinden internete dair problemlerinin varliginin
saklanmamasi

8-Spor etkinliklerine dahil olunmasi

9-Internet tatili verilmesi

10-Otomatik diislincelerin incelenmesi

11-Gevseme egzersizlerinin yapilmasi

12-Internete erisim esnasinda hissedilen durumlarin not edilmesi

13-Yeni sosyal yetilerin kazandirilmasi

Young’a gore internet bireylerin giindelik islerini rayina oturtmak amaciyla
kullanabilecegi zorunlu bir ihtiyagtir. Young internet kullaniminin tam olarak
yasaklanmasinin yanlis bir tutum oldugunu ve internet bagimliliginin tedavisindeki
asil hedefin otokontrol mekanizmasi gelistirmek oldugunu savunmustur (73).
Young’un 2009 yilinda kendi deneyimlerinden yola ¢ikarak hazirladigi internet
bagimlilig ile ilgili tedavi kilavuzunda yaklasim asagidaki sekilde belirtilmistir:
1-Internet kullanimim farkli saatlere yaymak : Bireyin her giin internet kullanim
saatlerini 6grenip bu saatlerde kullaniminin kisitlanmasi ve farkli saatlerde kullanimi
icin yonlendirilmesi, amag rutini degistirmektir.

2-Dis durdurucular: Bireyin internet kullanim siiresini kisitlamak amaciyla saat ya da
telefon alarmi gibi aletler kullanilir, birey stiresi dolunca alarm ile uyarilir, boylece
internet kullanimi1 sinirlandirilmis olur.

3-Internet kullanimiyla ilgili yonlendirici hedefler bulmak: Birey internet
kullanimiyla ilgili haftalik kullanim saati belirlemeli ve bunu giinliik saatlere
paylastirmalidir. internet kullanimimin sik araliklarla fakat kisa siireli olmasi halinde,
bireyin internet kullanma istegi ve yoksunluk durumunda hissedecegi semptomlarda

azalma olacaktir.
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4- Asir1 kullanilan belli bir internet islevinden uzak durma: Birey internetteki bir
etkinligi cok dnemsiyor, bu etkinligi yapmaktan haz aliyor ve bu etkinligi yapmaktan
kendini alikoyamiyorsa, bireyin bu etkinligi gerceklestirmesi tam anlamiyla
engellenmeli, bu etkinlik yerine daha az haz aldig1 sanal ortam etkinliklerine
yonlendirilmelidir.

5. Hatirlatici kartlar: Bireyin internet kullanim siiresini azaltmak i¢in internet
kullanimina neden olan bes problemi ve internet kullanimi son bulunca edinebilecegi
bes yarar1 bir karta not edip bu kart1 her zaman yaninda bulundurmasi 6nerilir. Birey
kendisinin fayda gorecegi bir is yapmaktansa internete baglanmayi tercih etmesi
halinde, hazirladig1 kartlara bakmasi ve internetten kaginmasi halinde edinecegi
olumlu durumlar1 animsamasi istenerek tedaviye adaptasyonu arttirilir.

6. Kisisel defter olusturma: Bireyin internet kullandig: siirede yapamadigi ve ileri
tarihe erteledigi etkinlikleri kendine gore en 6nemli olandan baglayip 6nem sirasina
gore liste halinde yazmasi istenir. Her internete girmek istediginde bu listeye
bakmast istenerek internet ortaminda aldig1 hazzin gercek yasamda hangi
etkinliklerden onu alikoydugu hatirlatilmak istenir.

7. Destek gruplari: Internet bagimlhiligindaki en énemli neden bireyin giincel hayatta
yalniz olmasi, sikintis1 oldugu zamanlarda kendine destek olacak ¢evresinin
olmamasidir. Bu tiir bireylerin tedavi olarak zevk aldig1 etkinliklere, farkli sosyal
aktivitelere yonlenlendirilmesiyle giincel hayattaki eksiklikleri giderilir ve internet
ortaminda bu eksiklikleri gidermeye ¢alismasina gerek kalmamais olur.

8. Aile terapisi: Ebeveynleri internet bagimlilig1 hususunda uyarmak, bagimli bireyi
suglayici tavirlarda bulunmak yerine internet kullanimini 6nlemek ve bu siiregte
tedavisine destek olmak icin neler yapabilecekleri hususunda bilgilendirmek gerekir.
Belirtilen bu yontemler, internet bagimliliginin kesin tedavisi olmamakla beraber
Young’un 2009 yilinda yaptig1 114 internet bagimlisini iceren ¢aligmasinda
bireylerdeki bagimlilik semptomlarinin bireysel davranis¢i tedavi sayesinde sekiz
haftada azaldigin1 ve ayni zamanda bu bireylerin iyilik hallerini alt1 aylik izlemde

koruduklarini gostermistir (74).
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2.2 Depresyon

2.2.1 Depresyon Tanimi ve Tanis1

Tip tarihine bakildiginda depresyon ve diger psikiyatrik hastaliklarin tanimi ve
siniflandirmasi ilk olarak Hipokrat tarafindan milattan once tigiincii ve dordiincti
ylzyillar arasinda yapilmistir. Hipokrat depresyonu ‘‘melankoli’’ olarak tariflemis
olup ayrica Aristo da kitabunda depresyonu melankoli olarak ifade etmistir (75).
Depresyon; bireyin asir1 derecede iiziintiilii bir ruh hali icerisinde, diistinme,
konusma ve hareketlerde yavaslamanin oldugu; pismanlik, degersizlik, gii¢siizliik,
sucluluk, isteksizlik, ilgisizlik, karamsarlik, islevsellikte azalma, suisid diisiince ve
duygularinin baskin oldugu bir ¢okkiinliik durumunu ifade eden sendromdur (76).
Depresyon farkli psikiyatrik ve fiziksel rahatsizliklarla beraber goriilebilecegi gibi
diger hastaliklardan bagimsiz tek basina da goriilebilir (77). Diinyada en ¢ok kabul
goren siniflandirma sistemi olan Amerikan Psikiyatri Birligi’nin 2013’te yayimladigi
DSM-5 siniflandirma sistemi, depresyonu duygudurum bozuklari i¢erisinde

tanimlamaktadir.

DSM-5 Tam Olgiitlerine Gore Depresyon Bozukluklari
¢¢- Yikic1 Duygudurumu Diizenleyememe Bozuklugu,

- Stiregiden Depresyon Bozuklugu,

- Major Depresyon Bozuklugu,

- Maddenin/ilacin Yol Ag¢tig1 Depresyon Bozuklugu,

- Premenstriiel Disfori Bozuklugu,

- Bagka Bir Saglik Durumuna Bagli Depresyon Bozuklugu,
- Tanimlanmamis Bir Diger Depresyon Bozuklugu,

- Tanimlanmamis Depresyon Bozuklugu’’ seklinde siniflanmistir.

Major Depresif Bozuklugun DSM-5deki Tani Kriterleri

A.Major depresyon denilebilmesi i¢in asagidaki Ol¢iitlerden en az besinin, en az iki
hafta devam etmesi, her giin ve tiim giin boyunca devam eden karakterde olmas;

bunlarin en az birinin 1. ya da 2. dl¢iitten biri olmas1 gerekmektedir.
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1-Hastanin kendisinin ifade ettigi veya disardan birinin gézlemledigi, hemen hemen
her giin ve giin boyunca devam eden ¢okkiinliik, depresif duygudurum,

2- Hastanin kendisinin ifade ettigi veya disardan birinin gozlemledigi, hemen hemen
her giin ve giin boyunca devam eden haz alamama ve ilgi kaybi

3-Kilo alma ya da verme (Bir ay igerisinde viicut agirliginin %5 ten fazla artmasi ya
da azalmasi)

4-Hemen hemen her giin asir1 uyuma veya uykusuzluk

5- Hemen hemen her giin retardasyon veya psikomotor ajitasyon

6- Hemen hemen her giin bitkinlik, yorgunluk veya enerji kayb1

7- Hemen hemen her giin sugluluk veya degersizlik duygularinin olmasi

8- Hemen hemen her giin fikirlerini bir konuda yogunlastirmakta giigliikk cekme
9-Tekrarlayan 6liim ya da suisid diislincelerinin veya girisiminin olmasi

B. Bu belirtilerin klinik olarak belirgin bir probleme ya da mesleki, toplumsal,
alanlarda ya da diger onemli islevsellik alanlarinda bozulmalara sebep olmasi.

C. Bu belirtilerin herhangi bir madde kullanim1 veya herhangi bir genel tibbi olaydan
kaynaklanmamasi

Not: A-C tani kriterleri major depresif atagi ifade etmektedir.

D. Major depresyon siirecin meydana gelisi sizofreni, sizoaffektif bozukluk, sanrili
bozukluk, sizofreniform bozukluk ve bagka psikiyatrik rahatsizliklarla

aciklanamaz.

E. Herhangi bir zamanda hipomani veya mani atagi gecirilmemesi

Giincel hayatta bireyler hayat sartlarinin siirekli degismesi, stresli ve karisik olaylarla
bas etmek mecburiyetinde olmalar1 sebebiyle her an depresyonla kars1 karsiya gelme
acisindan risk altindadirlar. Geg adolesan ¢ag olarak nitelendirilen 18-25 yas grubu,
tiniversite okuyan 6grenciler i¢in oldukca kritiktir. Eriskinlige geciste bir basamak
olan bu donemde 6grenciler ebeveynlerinden ayrilma, yeni sosyal ortama adapte
olma, bilimsel alanda basarili olma ve kendilerini kisisel olarak gelistirme gibi birgok

stresli durumla bas etmek icin ¢alisirlar.
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2.2.2 Depresyonun Epidemiyolojisi

Depresyon insanin dogasinda bulunan anlama, kavrama, diisiinme veya
anlamlandirma kabiliyetini kaybetmesine sebep olmasi ve toplumda yaygin
rastlanilmas1 sebebiyle olduk¢a 6nemlidir ve ayn1 zamanda birinci basamakta en sik
karsilasilan saglik sorunlarinin baginda gelmektedir (78). Major depresyonun
prevalansi yapilan epidemiyolojik ¢aligmalarda tani ara¢ ve yontemlerindeki
farkliliklar sebebiyle farkli sonuglar gosterse de diinya ¢apinda % 13-20 arasinda
saptanirken, bu oran erkeklerde % 5-12, kadinlarda ise % 10-25 oraninda
saptanmistir. Her 4-5 kadin ve her 8-10 erkekten birinin hayatlarinda en az bir defa
depresyonla karsilastiklar1 saptanmistir, yani depresyonun kadinlarda goriilme sikligi
erkeklerden yaklasik olarak 2 kat fazladir (60,79). Fakat son donemlerde yapilan
arastirmalarda kadinin sosyoekonomik giiciiniin artmasi ve toplumdaki yerinin
degisimiyle beraber aradaki farkin gitgide azaldig: bildirilmistir (80). Depresyon 25-
44 yas arasinda daha sik olmakla beraber her yasta goriilebilmektedir ayrica ilk
depresif atagin genellikle ge¢ adolesan donemi igeren 20°1i yaslarda gozlenebildigi
belirtilmektedir (60,81). Epidemiyolojik calismalara gore sosyoekonomik diizeyi
diistik kisilerde depresyon sikliginin daha yiiksek oldugu belirlenmistir (82).

2.2.3 Depresyonun Etyolojisi
Major depresyonun etyolojisi heniiz tam olarak bilinmemekle birlikte farkl
etkenlerin etyolojide rol oynadig1 6ne siiriilmiistiir. Depresyon nedenleri iki baslikta

toplanmustir;

2.2.3.1. Biyolojik etkenler:

A.Kalitim: Yapilan ¢alismalarda duygu durum bozukluklariin alt baslig1 olarak
degerlendirilen unipolar ve bipolar bozuklukta genetigin 6nemli bir rolii oldugu
gosterilmistir. Major depresyonu olan kisilerin akrabalarinda da bu psikiyatrik
bozuklugun goriilme siklig1 akrabalik derecesi ile paralel olarak artmakta, hatta
depresyonun genetik ge¢isi monozigot ikizlerde %40-50 oraninda gozlenmektedir

(83-84).
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B.Bivokimyasal Kuramlar:

Seratonin, dopamin, epinefrin, norepinefrin gibi nérotransmitterlerin diizeyindeki
degisiklikler veya reseptor diizeyinde bazi fizyolojik bozukluklar olmas1 depresyon
etyolojisinde 6nemli bir yere sahiptir (85).

Norepinefrin daha ¢cok kizginlik, fobi, anksiyete vb. duygularin olugmasinda etkili
olmasina ragmen; depresyon tedavisinde se¢ici norepinefrin geri alim inhibitorlerinin
kullanilmasiyla depresyon semptomlarinin gerilemesi, ayrica depresyon gegiren
kisilerin beyin omurilik sivilarinda norepinefrin diizeyinin diisiik saptanmasi
depresyon etyolojisinde norepinefrinin 6nemini gostermektedir (86,87). Serotonin;
MSS (merkezi sinir sistemi)’de 6nemli pek ¢ok fonksiyonu olan ve yeme bozuklugu,
obsesyon, davranis bozuklugu, anksiyeteye neden olan bir norotransmitterdir (88).
Tiroid, adrenal ve biiylime hormonlarinin salgilanmasiyla ilgili bozukluklarin da
depresyona neden oldugu, depresif hastalarda GH (Growth hormon), TRH
(Tirotropin releasing hormon)’a yanit olarak salinan TSH (Tiroid stimule edici
hormon) seviyelerinin diisiik seyrettigi ve kortizoliin giinliik salinim diizeninin

bozuldugu gdsterilmistir (86,87)

2.2.3.2 Psikososyal Etkenler:

Bireylerin yasadig1 olumsuzluklar, sosyal problemler ve bu problemleri algilayip
yorumlama sekilleri depresyon etyolojisinde oldukca 6nemlidir. Saglik problemleri,
oliim, ayrilik, anne babanin evliligindeki sorunlar bunlara 6rnek gosterilebilir. Bazi
insanlar yasadiklar1 bu durumlar1 6nemsiz bir problem olarak goriip gegistirebilirken,
bazilar1 ise ¢ok biiyiik bir problem olarak gorebilir (89). Beck’e gore depresyondaki
bireyler kendisine, ¢cevresine, yasama ve gelecege dair negatif diislinceye sahiptirler.
Bu bireylerin olaylara kars1 gosterdigi tepkiler kendi beyninde olaylar1 ¢arpitarak

yorumlamalarindan kaynaklanir (90).

2.2.4 Depresyonun Klinigi
Beck’e gore depresyon semptomlari 3 baslik altinda incelenir:

Emosvonel belirtiler:

Emosyonel davranis, kisilerin hissettikleri duygulara bagl gosterdikleri tutum olarak

tanimlanir. Bu tutumlar iiziintiilii bir ruh halinde bulunma, var olan durumdan
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memnun ve tatmin olamama, tiim aktivitelere kars1 ilgi ve alakanin azalmasi, aglama
ataklar1 ve hayattan keyif alamama durumu olarak siralanabilir.

Kognitif belirtiler:

Depresyondaki kisiler; kendilerini ¢evresindeki kisilerden daha vasifsiz goriirler,
gelecege dair olumsuz diisiinceleri mevcuttur ve zaman ilerledikce herseyin daha
karmagik hale gelecegini diistliniirler, ayrica bu kisiler, anormal bir durum
gelistiginde kendilerini acimasizca elestirir ve suglarlar. Basit kararlar vermekte bile
zorlanma, bir ise odaklanamama, fiziksel goriiniimleriyle ilgili olumsuz algilamalar,
intihar diisiincesi ve eylemleri depresyonlu kisinin tastyabilecegi karasteristik
ozelliklerindendir.

Fiziksel belirtiler:

Istahsizlik ve kilo kaybimnin gériildiigii uyku bozukluklari; uyuyamama, fazla uyuma,
sik uyanma, erken uyanma gibi uyku problemlerinin sebep oldugu yorgunluk,

halsizlik, libidoda azalma depresyonda goriilebilen belirtilerinden birkagidir (91,92).

2.2.5 Depresyonun Tedavisi

2.2.5.1 Genel ilkeler:

Oztiirk depresyon tedavisinin kriterlerini su sekilde belirtmistir:

1-Depresyondaki birey degerlendirilirken dncelikle bireyin hospitalize edilip
edilmeyecegine karar verilmelidir. Bireyin beden saglig: gittikge kotiilesiyorsa,
beslenmesi ¢ok az veya hi¢ yoksa, ¢evresindekilerle iletisime gegemiyorsa, agir
derecede isitsel ve gorsel haliisinasyonlar1t mevcutsa, aklinda suisid diisiincesi varsa
veya suisid girisiminde bulunduysa bu bireyi hospitalize etmek gerekir. Bireyde
beslenmede yetersizlik gelismesi durumunda intravendz yolla veya nazogastrik
sonda kullanilarak beslenmesi desteklenebilir. Hastay1 sedatize etmek amaciyla
benzodiazepinlerin ve antipsikotiklerin; uyku sorunlari i¢in ise hipnotik ilaglarin
kullanilmas1 faydalidir.

2-Birey fiziksel olarak daha iyiyse, ailesi bu siirecte her tiirlii destege hazirsa ve
bireyin suisid diisiincesi yoksa hospitalize edilmeden tedavisi diizenlenip ayaktan
takip edilebilir. Birey ve ailesi hastalik konusunda bilgilendirilir tedavi siirecinde
sabirli olmalar1 ve takiplere diizenli gelmeleri gerektigi ifade edilir (80). Tedavide

akut donem ilk 6-12 hafta olup bu siiregte hedef hastalik semptomlarinin azaltilip
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islevselligin arttirilmasidir. Akut donemi takip eden siirecte ise hastaligin niiks
etmesinin engellenmesi amaglanir. Tedavide farmakoterapi ve psikoterapi

kombinasyonu tedavi etkinligini 6nemli derecede arttirir (93).

2.2.5.2 Depresyon Tedavisinde Farmakoterapi

Depresyonun akut doneminin tedavisinde ilk basamak genelde farmakoterapi olup
tedavi esnasinda 6nem arz eden hususlar sunlardir:

1-Geriatrik hastalarin detayl fizik muayenesi yapilmali, komorbid durumlar
irdelenmeli ve tedavide ilag secerken yan etki ve doz asimi agisindan alert
olunmalidir.

2-Tedavide kullanilan pek ¢ok ilacin ilk haftadan itibaren goriilebilen yan etkileri
mevcuttur. Ayrica ilacin terapdtik etkisi ikinci haftadan itibaren baglar. Hastalara
ilacin terapdtik etkisi ile ilgili yeterli bilgi verilmedigi zaman hastalar ilag

kullanimini kendiliginden sonlandirabilir.

2.3 Adolesan

2.3.1 Adolesan Tanimi

Adolesan donemi dilimizde ‘‘Adolescence’” nin karsiligi olarak kullanilmaktadir.

[3

Latince Adolescence “‘ yetiskinlige erismek °’ sozciiglinden kdken alir ve zihinsel,
fiziksel, toplumsal ve duygusal gelisimi i¢ine alarak kapsamli bir anlam tasir.
Adolesan (Ergenlik); hizli bir fiziksel, biyolojik gelisimle beraber psikososyal ve
cinsel olgunlasma ile baslayan ve kisinin bagimsizligimi ve sosyal iiretkenligini
kazandigi bir dénem olarak tanimlanmaktadir (94). Diinya Saghk Orgiitiiniin
tanimina gore adolesan 10-19 yaslart arasini kapsar 20-24 yas grubu genclik donemi
ve 10-24 yas grubu ise geng insanlar olarak tanimlamaktadir. DSO'niin geng
insanlar tanimina gore Tlirkiye'de yaklasik her ii¢ kisiden biri gen¢ insan grubundadir
(95). Adolesan donemdeki psikososyal olgunlagma; erken, orta ve gec¢ olarak ii¢
evreye ayrilir. 10-14 vyaslar arasindaki donem erken adolesan donem olarak
tanimlanir. Bu donemin en dnemli 6zelligi puberteyle birlikte belirginlesen biyolojik

degisikliklere karst uyum ve bas etme cabalaridir. 15-17 yas yaslar arasindaki

donem orta adolesan donem olarak tanimlanir. Bu donemde adolesanlar bedenine
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alismaya baglar, yeryiliziinde her seye gii¢lerinin yettigine inanabilir ve riskli
davraniglarda bulunabilirler. Bagimsizlik-bagimlilik miicadelesi, baba-anne’den
ayrigsma siireci ve bununla birlikte otoriteyle ¢atisma bu donemde baslayabilir. 18-21
yas arast ge¢ adolesan donem olup bu donemde, biliylime ve gelismenin
tamamlanmasi ile endiseler yatismis ve ergenligin basindan beri yasanan 6zdesimler,
beceriler, duygular harmanlanarak bir kimlik duygusu olusmustur (95,96). Adolesan
donemde ¢ok Onemli psikososyal ve fiziksel degisimler goriiliir. Dinamik olan
hormonal degisimler pubertal degisimlere ve fiziksel biiyiimeye neden olmaktadir.
Yasaminn ikinci on yillik doneminde baglayan bu degisimin baslangic ve siireci

kisiye cinsiyete ve topluma gore farkliliklar gosterir (97).
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3.MATERYAL VE METOT

3.1 Arastirmanin sekli, siiresi, yeri ve amaci

22.10.2020 tarihinde Dicle Universitesi T1p Fakiiltesi Girisimsel Olmayan Klinik
Aragtirmalar Etik Kurulu“ndan 363 karar numarali etik kurul onay1 alinarak, Dicle
Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1, Cocuk Adolesan
Poliklinigine bagvuran hastalara goniilliiliik esasina gore yiiz yiize goriisme teknigi
kullanilarak anket uygulanmistir. Arastirma tanimlayici, kesitsel tipte ve anket tipi
bir ¢aligmadir. Arastirma 22.10.2020-22.02.2021 tarihleri arasinda, Dicle
Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Adolesan Poliklinigi’ne bagvuran ve arastirmaya
katilmay1 goniilliik esasina gore kabul eden 10-18 yas arasinda 300 adolesanla
yapilmistir. Arastirmanin amaci 10-18 yas arasi adolesanlarda internet bagimliliginin
yayginligini tespit edip, bu bireylerde internet bagimliliginin depresyon ve

sosyodemografik ozelliklerle iligkisini degerlendirmektir.

3.2 Arastirmanin Veri Toplama Araclari
Arastirmamizda 3 farkli veri toplama araci kullanilmistir. Bunlar Young internet
Bagimlilig1 Olgegi, Sosyodemografik veri formu, Cocuklar icin Depresyon

Olgegidir.

3.2.1.Sosyodemografik veri Formu: Bu form, katilimcilarin genel niteliklerinin
belirlenmesi ve bu niteliklerin ¢alismadaki diger degiskenlere etkisinin incelenmesi

icin gelistirilmis 20 maddeden olusan bir formdur (Ek-2).

3.2.2.Young internet Bagimhhg Olgegi: internet bagimlilik 6lgegi Dr Kimberly
Young tarafindan DSM 4’teki patolojik kumar oynama olgiitleri kullanilarak
hazirlanmis ve ilkin tani anketi amacl kullanilmistir, daha sonra 1996 yilinda Dr
Kimberly Young yirmi adet soru ve altil1 likert tipte bir dl¢ek haline ¢evirmistir.
Olgekte “higbir zaman”, “nadiren”, “ara sira”, “siklikla”, “cok sik”, “devamlr”
segenekleri bulunmaktadir. Katilimcilar bu segeneklerden sadece birini igsaretlemekte
ve isaretledikleri segeneklere gore sirasiyla 0, 1, 2, 3, 4, 5 puan almaktadir (EK-3)
(52). Internet bagimlilig dlgegi 2001°de Bayraktar tarafindan Tiirkceye

uyarlanmistir. Cronbach’s Alpha i¢ tutarlik katsayis1 0,91 olarak bulunmus fakat
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2013’te Bilgisayar ve Ogretim Teknolojileri Egitimi (BOTE) alanindaki dort kisilik
uzman tarafindan 6l¢egin kapsam, dil, goriiniis gecerliligi revize edilmis ve
Cronbach’s Alpha i¢ tutarlilik katsayis1 0,90 olarak hesaplanmis olup giivenirliligi
acisindan uygun bulunmustur. Veriler i¢cin Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) ve Barlett
kiiresellik testinin uygulanmasi, 6rneklem biiytikliigiiniin yeterli oldugunu
gostermektedir. Kaiser-Meyer-Olkin degeri 0.920, Bartlett Kiiresellik Testi
sonucuX? 450 = 24786.05, p<.001.X2 olarak tespit edilmis olup faktdr analizinin
kullanilabilecegini gostermektedir. Faktor analizi sonucunda 51.345 varyans
orantyla gegerli oldugu saptanmistir. Bizim ¢alismamizda verilerin gegerlilik ve
giivenirlik istatistiksel analizi sonucunda Cronbach’s Alpha i¢ tutarlilik katsayisi
0.899 ile giivenilir, 53.445 varyans orantyla da gegerli oldugu saptanmuistir.

(98). Bayraktar’in 2001°de 6lgegi Tiirkgeye ilk uyarladigi calismada 20 soruya
verilen cevaplarin toplamina gére puanlandirma cetveli olusturulmustur, bu cetvele
gore 0-49 arasi puan alanlar normal internet kullanicisi olup belirti gostermeyen
grup, 50-79 aras1 puan alanlar riskli internet kullanicis1 olup kisith belirti gdsteren
grup, 80-100 aras1 puan alanlar ise bagimli internet kullanicist olarak
simiflandirilmistir. Young ve diger ¢esitli kaynaklarda 6lgegin sinir degerleri farklilik
gostermektedir, bu durum kesin bir sinir deger olmadigini diistindiirdiigiinden
calismamizda 6lcegin Bayraktar tarafindan Tiirkgeye uyarlanmis seklindeki sinir

degerleri kullanildi.

3.2.3.Cocuklar i¢cin Depresyon Olcegi: Calismamizdaki katilimcilarin depresyon
durumunu belirleyebilmek i¢in 1980°de Kovaks’in gelistirdigi 27 soruluk “Cocuklar
icin Depresyon Olgegi” kullanildi. Katilimeilarm verdigi yanitlar 0 ile 2 arasinda
puanlandirildi. Tiim yanitlara verilen puanlar toplanarak depresyon puani bulundu.
Bu o6lgekten alinabilecek en diisiik puan 0, en yiiksek puan ise 54 olarak hesaplandi.
Bu 6lcekte depresyon puani artmasi depresyon diizeyinin arttigini gostermektedir.
1991 yilinda Tiirkceye uyarlanan Cocuklar i¢in Depresyon Olgegi 6-19 yas arasinda
uygulanabilmektedir (99). Calismamiz 10-18 yas arasindaki katilimcilar ile yapilmis

olup depresyon puan sinirt 19 puan olarak kullanilmistir.
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3.3 Arastirmanin Veri Analizi

Istatiksel analiz SPSS 18 yazilimi kullanilarak yapildi. Degiskenlerin normal
dagilima uygunlugu gorsel (histogram ve olasilik grafikleri) ve analitik yontemlerle
incelendi. Tanimlayici istatikler sayisal normal dagilmayan degiskenler i¢in ortanca,
normal dagilan degiskenler i¢in ortalama, ordinal degiskenler i¢in frekans
kullanilarak verildi. En az biri normal dagilmayan ya da ordinal olan degiskenler
arasi iliskiler i¢in korelasyon katsayilar1 ve istatiksel anlamliliklar yerine gore
Spearman testi ile hesaplandi. Istatiksel anlamlilik i¢in tip 1 hata diizeyi % 5 olarak
kullanildi. Gruplar arasinda normal dagilmayan sayisal ve ordinal degiskenler
Kruskal Wallis testi kullanilarak karsilastirildi.

Gruplar arasinda kategorik degiskenler Ki-kare testi kullanilarak karsilastirildi. P
degerinin 0.05’in altinda oldugu durumlar istatiksel olarak anlamli sonuglar seklinde

degerlendirildi.
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4.BULGULAR

Calismamiza dahil olan 300 katilimcinin 187’si erkek, 113’1 kiz idi. Katilimcilarin
%3 ’linlin internet kullanmadig1 gbriilmiis olup tiim katilimcilarin sosyodemografik

durumlari Tablo 1’ de verilmistir.

Tablo 1. Katiimcilarin Sosyodemografik Ozellikleri

Parametre n =300
Erkek 2662,3
Cinsiyet (%)
Kiz 0e37.7
Yas median(min-max) 15 (10-18)
Egitim durumu(%) Ortadgretim %21
Lise %79
Ailemle beraber yagiyorum 005, 7
Arkadaslarimla yasiyorum 262
Kiminle yasadig (%4)
Yurtta kaliyorum 21,3
Tek basima yasiyorum 21
Asgari licret ve alti 0638,7
Aile geliri [%)
Asgari lcret ve Ustil 2661,3
internet kullaniyorum %97
internet kullanimi(%)
internet kullanmiyorum 263

26



Katilimcilarin cinsiyetleri degerlendirildiginde %62,3’1 erkek, %37,7’ si kiz idi.
Katilimeilarin yaslarinin ortalamast 15,02+1,74 ve median:15 (10-18) idi. Egitim
durumlar1  degerlendirildiginde %21 ortadgretim, %79 lise 0&grencisiydi.
Katilimcilarin =~ ¢ogu  ailesiyle yasamaktaydi (%95). Aile gelirine gore
degerlendirildiginde %38,7’si asgari iicret ve alt1 iken, %61,3’{i asgari iicret iistiiydii.
Katilimeilarin %97°si internet kullanmakta iken, %3’i internet kullanmamaktaydi.
Katilimcilarin internet bagimlilik skoru median 36 (2-91), depresyon skoru median
27 (2-54) olarak saptandi. Internet kullanan 291 katilime1 3 gruba (normal internet
kullanicis, riskli internet kullanicisi, bagimli internet kullanicis1) ayrildi. internet
kullanan katilimeilarin 227’°si (%75.6) normal internet kullanicisi, 54’1 (%18) riskli
internet kullanicisi, 10’u (%3,4) internet bagimlisi idi.

Gruplarin cinsiyete gore internet bagimliliginin dagilimi Grafik 1 de gosterilmistir.
Gruplar arasinda cinsiyet agisindan istatiksel olarak anlamli fark saptanmadi (p=0.98,

tablo 2).

Grafik 1. Katihmcilardaki internet bagimhiliginin cinsiyete gore dagilimi
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Tablo 2. Katihmcilardaki internet bagimhiligimin cinsiyete gore dagilimi

Cinsiyet
Kiz Erkelk
Normal internet
kullanicisi 9637.4 | %62,6
(n=227)
internet Bagimliligi(%) Riskli internet
kullanicisi 2637 263
(n=54)
Bagimh internet
kullanicisi Sad0 260
(n=10)

p=0,98
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Gruplarin egitim durumuna gore internet bagimlilig dagilimi Grafik 2 de
gosterilmistir. Gruplar arasinda egitim durumu agisindan istatiksel olarak anlamli

fark saptanmadi (p=0.57, tablo 3).

Tablo 3. Katimcilardaki internet bagimhiliginin egitim durumuna gore

dagilimi
Egitim durumu
Ortadgretim Lise
Normal internet %21,1 %78,9
kullanicisi(n=227)
p=0,57
Internet Riskli internet %16,7 %833
Bagimliligi(%) | kullanicisi(n=54)
Bagimli internet %30 %70
kullanicisi(n=10)
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Grafik 2. Katihmcilardaki internet bagimhiliginin egitim durumuna gore

dagilim
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Gruplar arasinda, yas agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmadi

(p=0.21, grafik 3).

Grafik 3: Gruplar arasinda yas dagiliminin box-plot ile gosterimi
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Gruplar arasinda, siif tekrar1 agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark
saptanmad1 (p=0,68, Tablo 4).

Tablo 4. Gruplarin internet bagimhihiginin sinif tekrarma gore dagilimi

Sinif tekrari
Yok Var
Normal internet
kullanicisi(n=227) %93.4 | %6.6
p=0,68
Internet Riskli internet
Bagimlilig1(%) kullanie1si(n=54) | g 05 ¢ | 074
Bagimli internet
kullanicisi(n=10) %100 %0
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Gruplar arasinda, halen yasadigi yer agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark

saptanmadi (p=0,84, Tablo 5).

Tablo 5.Gruplarin internet bagimhiligimin halen yasadig yere gore dagilim

Halen yasadig1 yer
Ailemle Arkadaslarimla | Yurtta Tek
beraber yastyorum kaliyorum | basima
yastyorum yastyor
um
Normal
internet
%96,1 %1,3 %1,3 %1,3
kullanicisi
(n=227)
Internet Riskl:
- 9 iskli
=l C L %944 %3,7 %1,9 %0
%) kullanicisi
(n=54)
Bagimli
internet %100 %0 %0 90
kullanicisi
(n=10)

P=0,84
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Gruplar arasinda, aile geliri agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmadi

(p=0,83, Tablo 6).

Tablo 6. Gruplarin internet bagimhiliginin aile gelirine gore dagilimi

Aile geliri

Asgari Asgari
iicret ve alt1 | Ucret Ustl

Normal internet %39,6 %60,4
kullanicisi(n=227)

p=0,83

internet Riskli internet %35,2 %64.8
Bagimliligi(%) | kullanicisi(n=54)

Bagimli internet %040 %60
kullanicisi(n=10)
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Gruplar arasinda, depresyon varlig1 agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark
saptanmadi (p=0,33, Tablo 7).

Tablo 7. Gruplarin internet bagimhiliginin depresyon varhigina gore dagilimi

Depresyon varligi

Yok Var

Normal internet
kullanicisi(n=22) %17,2 %82,8

Internet Riskli internet %14,8 %385,2 P=0,33

Bagimlihgi(%) kullanicisi(n=54)

Bagiml internet | %0 %100
kullanicisi(n=10)
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Katilimcilarin internet bagimlilik skoru ile bagimsiz faktorler arasindaki iligki
degerlendirildiginde yas ile internet bagimlilik skoru arasinda istatistiksel olarak
anlaml bir iliski saptanmadi (p=0,68, r=-0,24) (tablo 8). Diger taraftan internet
bagimlilig1 skoru ile depresyon skoru arasinda pozitif yonde ve istatistiksel olarak
diisiik-orta diizeyde anlamli bir iliski saptandi (p<0,001, r =0,36) (Grafik 4, tablo 8).

Grafik 4. internet bagimlilik skoru ile depresyon skoru arasindaki iliski

Depresyon skoru

i 20,00 40,00 £0,00 80,00 100,00

internet bagimhilig skoru
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Tablo 8. internet bagimlilik skoru ile yas ve depresyon skoru arasindaki
korelasyon

n=291 R P
Yas -0,24 0,68
Depresyon skoru 0,36 <0,001

Ayrica internet bagimlilig1 diizeyi ile depresyon skoru arasinda ¢ok anlamli fakat

diisiik diizeyde pozitif korelasyon saptandi (1=0,194, p=0,001) (Tablo 9).

Tablo 9. internet bagimhlik diizeyi ile depresyon skoru arasidaki iliski

n=291 r P

Depresyon skoru 0,194 0.001

Ayrica internet kullanim siiresi ile depresyon skoru arasinda istatiksel olarak anlamli

pozitif korelasyon saptandi (r=0,198, p=0.001) (Gerafik 5, tablo 10)

Tablo 10. internet kullanim siiresi ile depresyon skoru arasindaki iliski

n=291 r P

Depresyon skoru 0,198 0.001
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Grafik 5: Internet kullamm siiresi ile depresyon skoru arasindaki iliskinin

grafik seklinde gosterilmesi
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Internet kullanim siiresi ile internet bagimlilik (normal, riskli, bagimli) diizeyi

arasinda anlamli pozitif korelasyon saptandi (1=0,34, p=<0.001) (Tablo 11).

Tablo 11. internet kullanim siiresi ile internet bagimhhik diizeyi arasindaki iliski

n=291 r P

Internet bagimlilik diizeyi 0,34 <0.001

Internet kullanim siiresi ile internet bagimlilik skoru arasinda pozitif yonde bir

korelasyon saptandi (r=0,35, p=<0.001) (Grafik 6, tablo 12).

Tablo 12. Internet kullanim siiresi ile internet bagimlihk skoru arasinda iliski

n=291 r P

Internet bagimlilik skoru 0,35 <0.001
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Grafik 6. Internet kullamm siiresi ile internet bagimhlik skoru arasindaki

iliskinin grafik seklinde gosterilmesi
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5.TARTISMA
Bu boliimde, elde edilen verilerin ¢dziimlenmesi dogrultusunda ortaya ¢ikan bulgular
degerlendirilecek, literatiir bilgisiyle birlikte tartisilacak ve bulgulara dayali ¢esitli

Onerilere yer verilecektir.

5.1. Adolesanlarda Internet Bagimhhig ile lgili Bulgularin Tartisiimasi

Goel ve arkadaslarinin yaslar1 16-18 arasinda olan 987 adolesanda yaptiklar1 kesitsel
calismada %74.5 orta diizey kullanici, %24.8 olas1 bagimli ve %0.7 internet
bagimlisi olarak saptanmistir (100). Siomos ve arkadaslarinin yaglar1 12-18 arasinda
olan 2200 6grencide yaptiklari arastirmada %8,2’de internet bagimliligi
saptamiglardir (101). Calismamizda katilimcilarin 227°si (%75.6) normal internet
kullanicisi, 54’1 (%18) riskli internet kullanicisi, 10°u (%3,4) internet bagimlisi idi.
Calismalarda kullanilan anketlerin ve popiilasyonun farklilig1 bu yas grubunda
saptanan internet bagimlilig1 yiizdesindeki farkliliga neden olabilir. Calismamizda

litertiire uyumlu olarak internet bagimlis1 katilimei ylizdesi az idi.

5.2.Adolesanlarda Cinsiyet, Yas ile internet Bagimhhgimin Karsilastirilmasima

iliskin Bulgularin Tartisilmasi

Morahan-Martin ve arkadaglarinin 277 liniversite 6grencisinde yaptiklari calismada
erkeklerde internet bagimlilig1 skoru daha yiiksek saptamiglardir (58). Kraut ve
arkadaslarinin 1965 katilimer ile yaptiklar: anket tipi calismada 6zellikle adolesan
donemde interneti erkeklerin kizlardan sik kullandigini belirtmislerdir (102). Siomos
ve arkadaglar1 12-18 yags arasindaki 2200 adolesanda yaptiklar1 anket tipi calismada
internet bagimliliginin erkeklerde kizlardan daha fazla oldugunu saptamislardir
(101). Tahiroglu ve arkadaslarinin 3975 adolesan 6grenci ile yaptiklar: online anket
calismasinda haftada 12 saatten fazla internet kullanimini erkeklerde (% 11.1),
kizlara (%4) oranla daha sik saptamislardir (103). Bayraktar ve arkadaslarinin 12-17
yas arasinda 686 ergende yaptiklari tez caligmasinda internet bagimliliginin
erkeklerde kizlara oranla daha fazla oldugunu saptamislardir, diger bir ¢alismada da
ayn1 sonuca ulagilmistir (37,104). Batigiin ve arkadaslarinin yaslar1 18-27 arasinda
degisen 213 katilimcida yaptiklari calismada internet kullanimi ve bagimliligi icin

cinsiyet agisindan fark saptanmamustir (105). Kaveri Subrahmanyam ve
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arkadaslarinin yaglar1 15-18 arasinda olan 156 adolesan ile yaptiklar1 ¢calismada da
cinsiyet agisindan anlamli bir fark saptanmamuistir (106). Diger ¢aligmalarda da ayni
sonuca ulasilmistir (107,108). Griffiths ve arkadaslarinin 218 {iniversite 6grencisi ile
yaptiklar1 anket ¢calismasinda katilimcilar Facebook bagimliligi, oyun bagimlilig1 gibi
yedi farkli internet bagimlilig1 agisindan degerlendirilmis ve kadinlarda internet
bagimliliginin erkeklerden fazla oldugu saptanmistir (109). Literatiir bilgileri
degerlendirildiginde cinsiyetin internet bagimliligi iizerine olan etkisi tam olarak
ortaya konulamadig1 goriilmektedir. Bizim ¢alismamizda da internet bagimliligi ile
cinsiyet arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmamaistir. Bu sonuglarin
birbirinden farkli olmasi arastirma yontemlerindeki ve 6rneklem se¢cimindeki

farkliliklardan kaynaklanabilir.

Internet bagimlilik diizeyi ile yas arasindaki iliskiyi inceleyen calisma sayisi fazla
olmamakla beraber var olan ¢alismalardaki sonuclarda birbiriyle ¢elismektedir.
Greenfield ve arkadaslarinin 17251 katilimer ile yaptiklar1 36 sorudan olusan online
anket calismasinda internet bagimliliginin geng eriskinlerde daha fazla gorildiigii
saptanmistir (32). Boliikbas ve arkadaslarinin 6, 7 ve 8. Sinifa giden 283 kiz, 275
erkek olmak {izere toplam 558 katilimei ile internet bagimlilik 6l¢egi kullanilarak
yaptiklar tez ¢alismasinda ise internet bagimliligi ile yas arasinda anlamh farklilik
saptanmamustir (110). Genel olarak calismamizda yas ile internet bagimlilik
diizeyleri arasinda anlamli fark saptanmadi (p=0,68). Calismamizdaki katilimcilarin
yas ortalamas1 15,02+1,74 olup sadece adolesanlar1 kapsadigi i¢in yas araligi dardir.
Bu yiizden internet bagimlilig1 ve yas arasindaki iligkiyi yorumlamak bizim
calismamiz i¢in oldukca zordur. Genel toplumdaki internet bagimlilik diizeyleri ile
yas arasindaki iliskiyi incelemek i¢in yas aralig1 daha fazla olan ¢aligmalara ihtiyag

duyulmaktadir.

5.3.Adolesanlarda Egitim durumu ile Internet Bagimhiliginin
Karsilastirilmasina iliskin Bulgularin Tartisiimasi

Ceyhan ve arkadaslarinin 9. 10. ve 11. Smifa giden 326’s1 (% 47.8) erkek , 356°s1 (%
52.2) kiz olan toplam 682 lise 6grencisi ile Problemli internet Kullanimi Olgegi’ni
kullarak yaptig1 anket tipi calismada internet bagimlilik diizeylerinin siniflara gére

anlaml farklilik gostermedigini saptamislardir (111). Gonii¢ ve arkadaslarinin 2009

42



yilinda yaslar1 14-20 arasinda degisen 9,10,11 ve 12. Sinifa giden, 301 kiz, 443’1
erkek olan toplam 744 lise 6grencisi ile yaptiklart anket tipi tez ¢caligmasinda sinif
diizeyi artikca internet bagimliligi oraninin azaldigi saptanmistir (112). Lam ve
arkadaslarinin 2009 yilinda yaslar1 13-18 arasinda degisen 1618 lise 6grencisiyle
yaptiklar1 anket ¢alismasinda da siif diizeyi arttikga riskli ve bagimli internet
kullanicisi oraninin azaldigt saptanmistir (113). Diger ¢aligmalarda da ayni sonuca
ulasilmistir (114).Yapilan ¢alismalarin sonuglarina gore internet bagimliliginin smif
diizeyine gore degistigine dair kesin bir sonuca varilamamaktadir. Literatiir sonuglari
degerlendirildiginde ¢alismalarin bir kisminda bagimlilik diizeyinin ileri siniflara
dogru diismeye basladig1 goriilmektedir. Bu duruma 6grencilerin ortadgretimin
sonlarina dogru tliniversiteye giris sinavlarina hazirlanmalari nedeniyle interneti daha
az kullanmalar1 beklenebilir. Fakat diger ¢alismalarda ve bizim ¢alismamizda bu tez
desteklenememistir. Calismamizda ortadgretim ve lise 6grencilerinin internet
bagimlilik oranlar1 karsilastirilmis olup gruplar arasinda anlamli bir farklilik
saptanmadi (p=0,57). Sonuglarin ¢eligkili olmas1 ¢alismanin yapildig1 popiilasyonun
internete erigebilmesi, ailenin yaninda kalmasi veya yatili olmasi, ¢alismanin
yapildig1 okul ( basarili 6grencilerin oldugu okullarda 6grenciler daha az internet
kullantyor olabilir), calismanin tipi, popiilasyondaki kisi sayis1 gibi bir¢ok faktorden
etkileniyor olabilir. O ylizden tiim faktorlerin g6z 6niine alinarak daha kapsamli ve

homojenize ¢alismalar ¢eliskili sonuglarin nedenlerini aydinlatacaktir.

5.4.Adolesanlarda Simf Tekrari ile Internet Bagimhhginin Karsilastirilmasina
iliskin Bulgularin Tartisiimasi

Ogrencilerin arastirma yapma, édev yapma, bilgi edinme gibi sorumluluklari igin
harcadiklar1 silirenin azalip, internette cevrimici iletisim vb. sorumluluk dis1
etkinliklere harcadiklar1 siirenin artmasimnin akademik basarilarin1  olumsuz
etkileyebilecegi diisiiniilmektedir (115). Dinicola ve arkadaglari 2004 yilinda
tiniversite Ogrencilerinde yaptiklart caligmada 6grencilerin %7,9’unda internetin
akademik hayatt olumsuz yonde etkiledigini saptamistir (116). Soydan ve
arkadaslarinin 2015 yilinda yaslar1 18-39 arasinda olan 393 iiniversite 6grencisinde
yaptiklar1 anket tipi c¢alismada internet bagimhiliginin akademik genel not

ortalamasina gore degistigi, akademik genel not ortalamasi orta ve diisliik olan
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ogrencilerin internet bagimliligt puaninin, yiiksek akademik genel not ortalamasina
sahip Ogrencilerden anlamli derecede yiiksek saptamislardir (115). Yapilan
caligmalarin  sonuglar1 incelendiginde akademik basar1 arttikga internet
bagimhiliginin azaldigi goriilmiistiir (117). Literatiirde sif tekrar1 ile internet
bagimliligr arasindaki iliskiyi inceleyen sinirl sayida ¢aligma mevcuttur. Mayda ve
arkadaslarinin 2015 yilinda {iniversite 6grenci yurdunda kalan 1000 O6grenci ile
ylizylize goOriisme yontemiyle 22 sorudan olusan Goldberg’in internet bagimliligi
Olcegi kullanilarak yaptigi calismada sinif tekrar1 dykiisii olan 6grencilerin internet
bagimlilik oranlar1 sinif tekrar1 olmayan 6grencilere gore istatistiksel olarak anlaml
yiiksek bulunmustur (118). Genel olarak siif tekrari akademik bagarinin indirekt
gostergesi olabilir fakat internet bagimliligi arasindaki iligskiyi inceleyen ¢alisma
sayist sinirhidir. Literatiire bakildiginda calismalarin ¢ogu iiniversite 6grencilerinde
yapildig1 anlasilmaktadir. Universite 6grencilerinin aile baskisi altinda olmamalar,
okul devamlilik sorununun lise dgrencilerine gore daha az sorun teskil etmemesi,
kaldiklar1 ortam, sosyal ortamlarinin daha elverisli olmasi, internete ulasimin zor
olabilmesi gibi bircok faktor internet kullanimlar1 olumlu veya olumsuz etkileyebilir.
Bizim calismamizda da smif tekrari olan Ogrenciler ile sinif tekrar1 olmayan
ogrencilerin internet bagimliliklar1 arasinda fark saptanmadi (p=0,68). Bizim
calismamiz lise ve ortaokul 6grencilerinde yapildig: i¢cin dogal olarak sonuglarimizi
etkileyen faktorleri tiniversite dgrencilerinden ayr1 olarak degerlendirmek gereklidir.
O yilizden tezimizi destekleyecek, Ozellikle lise ve orta ogretim Ogrencilerinde

yapilacak ¢alismalara ihtiya¢ oldugu asikardir.

5.5.Adolesanlarin Yasadig yer ile Internet Bagimhhgimin Karsilastirilmasina
iliskin Bulgularin Tartisiilmasi

Literatiirde adolesanlarin yasadigi yer ile internet bagimliligini karsilastiran smirl
sayida c¢alisma mevcuttur. Alagam ve arkadaslarinin 2012 yilinda Pamukkale
tiniversitesinde 2096 o6grenci ile internet bagimlilik Slgegi kullanilarak yaptiklar
anket ¢aligsmasinda yurtta kalan 6grencilerin internet bagimlilik orani diger yerlerde
yasayan Ogrencilere gore anlamli olarak daha diisiik saptanmistir (47). Bunun nedeni
yurtta kalan oOgrencilerin kendilerine ait bilgisayarlarinin olmamasi, birden fazla

Ogrencinin birarada kalmast ve sosyal iletisimin daha fazla olmasi, internet
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baglantisinin olmamasit olabilir. Canan ve arkadaglarinin 2010 yilinda, Diizce
Universitesinde, yaslar1 18-27 arasinda degisen 1034 6grenciyle yaptiklar1 anket tipi
tez caligmasinda ise yasanan yer ile internet bagimlilig1 arasinda anlamh bir iliski
bulunmamaistir (119). Bizim c¢alismamizda da adolesanlarin yasadig: yer ile internet
bagimlilig1 arasinda anlamli bir iligki saptanmadi (p=0,84). Calismamizin sonuglari
Diizce Universitesinde yapilan calismaya (119) benzerlik gostermektedir fakat
calismamiz adolesan yas grubunda yapilmistir. Bu yas grubunda {iniversite
Ogrencilerine gore adolesan 6grencilerin ¢ogu yurtlarda daha az kalmaktadir ve cogu
kez aile ile beraber yasamaktadirlar. Mevcut durum sonuglarimizi etkilemis olabilir.
Daha fazla yurtta kalan 6grenciler ile yurtta kalmayan 6grencilerin karsilagtirildig,

ozelikle adolesanlarin dahil edildigi kapsamli calismalara ihtiyag vardir.

5.6.Adolesanlarda Aile Geliri ile Internet Bagimlihginin Karsilastirilmasina
fliskin Bulgularin Tartisiimasi

Literatiirde ailenin gelir durumu ile internet bagimliligi iliskisini inceleyen ¢aligsmalar
stnirhidir. Lam ve arkadaslarinin 2009 yilinda Cin’de yaslar1 13-18 arasinda degisen
1618 lise 6grencisi ile yaptiklar1 anket tipi ¢alismada ailenin gelir diizeyi diistiikge,
internet bagimlilik 6l¢eginden alinan puanlarinda diistiigtinii bulmuslardir (113). Hur
ve arkadaslarimin 2006 yilinda Kore’de alti1 farkli lisede 700 6grenci iizerinde
yaptiklar1 anket tipi ¢aligmada da ailenin gelir diizeyi diistiik¢e, internet bagimlilik
Olceginden aldiklar1 puanlarin diistiiglinti saptamislardir (114). Baska bir ¢calismada
da ayni sonuca ulasilmistir (120). Whang ve arkadaslarinin 2003 yilinda Kore’de
7878 erkek, 5710 kiz toplam 13588 katilimcidan olusan Young’un internet
bagimlilik 6l¢eginin kullanildigi, online anket ¢alismasinda, ailenin gelir diizeyi ile
internet bagimlilig1 arasinda herhangi bir iliski bulamamigslardir (121). Park ve
arkadaslarinin 2008 yilinda Giiney Kore’de 903 ortaokul ve lise Ogrencisinden
olusan anket tipi caligmasinda da ailenin gelir diizeyi ile internet bagimlilig1 arasinda
herhangi bir iliski bulunamamistir (122). 2008 yilinda Balta ve arkadaslarinin ve
2009 yilinda Bakken ve arkadaglarimin yaptiklari caligmalarda da ayni sonuca
ulasilmistir (123,124). Internete erisim imkani saglayan tablet, bilgisayar, cep
telefonu gibi araclarin yaygin sekilde kullanilmasi ve internete erisim maliyetinin her

gecen giin daha fazla azalmasi nedeniyle aile geliri ve internet bagimlilig1 arasindaki
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iliskinin zaman igerisinde azalabilecegi diisliniilebilir. Bizim ¢alismamizda aile geliri
ile internet bagimlilig1 arasinda iliski saptanmadi (p=0,83). Literatiirdeki mevcut
caligmalar degerlendirildiginde aile geliri farkli sekilde siniflandirilmistir ayrica aile
gelir diizeyinin degerlendirilmesi {ilkenin sosyoekonomik durumuna, caligmanin
yapildig1 bolgesel farkliliklara gore degisebilmesi nedeniyle bu konuda homojen ve
genel sonu¢ cikarilmasinin zor olacagi asikardir. Sonuglarimiz lilkemizde yapilan

calismalarla benzerdir.

5.7.Adolesanlarda Internet Bagimlihg ile Depresyonun Karsilastirllmasina
fliskin Bulgularin Tartisiimasi

Internet bagimlilig1 depresyonun nedeni olabilecegi gibi sonucu da olabilir. Farkli
psikososyal etkenlerden 6tiirii depresyon hali goriilen kisi bu sebeple internete
yonelip internet bagimlisi olabilecegi gibi, internet bagimliligindan 6tiirii depresyona
girdigi de gdzlemlenebilmektedir. Internet bagimlis1 adolesanlar, interneti depresif
durumlarini azaltan bir ortam olarak diisiindiiklerini agiklamiglardir (39). Literatiirde
internet bagimliligi ile depresyon arasindaki iliskiyi inceleyen ¢ok sayida ¢aligma
mevcuttur. Kim ve arkadagslarinin 2006 yilinda Kore’de 1573 lise 6grencisi ile
internet bagimlilik 6l¢egi kullanarak yaptiklari anket tipi ¢alismada internet
bagimlilig1 ile depresyon ve intihar diisiincesi iliskisini incelemislerdir, internet
bagimlilig: ile depresyon ve intihar diisiincesi arasinda pozitif yonde anlamli iligki
saptamiglardir (125). Wang ve arkadaglarinin 2013 yilinda Cin’de dokuz farkl
sehirde yasayan, yaslar1 13-23 arasinda degisen 10988 adolesan ile yaptiklar1 anket
tipi calismada, internet bagimliliginin yayginligi ve refahla iliskisini incelemislerdir.
Internet bagimliligmin artmasimin benlik saygisinda azalma (p<0,001) ve artmis
depresyon (p<0,01)ile iligkili oldugunu saptamislardir (126). Christakis ve
arkadaslarinin 2011 yilinda ABD’de 224 {iniversite 6grencisi ile yaptiklar: online
anket ¢alismasinda, sorunlu internet kullanima ile orta ve siddetli depresyon
arasindaki iliskiyi incelemislerdir. Sorunlu internet kullanimu ile orta ve siddetli
depresyon arasinda pozitif yonde anlamli iliski saptamislardir (127). Durkee ve
arkadaslarinin 2011 yilinda farkli Avrupa iilkelerinde 7000 adolesan 6grenci ile
Internet davranislar1 Geng Teshis Anketi, Beck Depresyon Olgegi, Intihar davranisi
Paykel Intihar Olgegi kullanarak yaptiklar1 anket tipi ¢aliymada Adolesanlarda
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internet davraniglar1 ve depresyon, kendine zarar verme, intihar girisimi arasindaki
iliskiyi incelemislerdir. Internet bagimlilig1 ve sorunlu internet kullanimu ile
depresyon, kendine zarar verme, intahar girisimi arasinda pozitif yonde anlamli iligki
saptamislardir (128). Liu ve arkadaslarinin 2011 yilinda ABD’deki liselerde, yaslar
14-18 arasinda degisen 3560 adolesan ile yaptiklar1 anket tipi ¢aligmada,
adolesanlarda problemli internet kullaniminin yayginligini ve saglikla iliskisini
incelemislerdir. Problemli internet kullanimi ile depresyon, saldirgan davranislar ve
madde kullanimi arasinda pozitif yonde anlamli iliski saptamislardir (129). Yapilan
diger ¢alismalarda da benzer sonuglara ulasilmigtir (121, 130,131,132,133,134). Yen
ve arkadaslarinin 2007 yilinda Tayvan’da 33 ortaokul ve 20 meslek lisesinde, yaslari
15-23 arasinda degisen 1204 erkek ve 910 kiz, toplam 2114 adolesanla yaptiklar
anket tipi calismada, Internet bagimliligi ile DEHB , Depresyon ve Sosyal fobi
arasindaki iliskiyi incelemislerdir. internet bagimlilig1 ile DEHB, depresyon ve
sosyal fobi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski saptamamuslardir (135). Yeh
ve arkadaglarinin 2008 yilinda Tayvan’da yaslar1 18-25 arasinda degisen 1912 erkek
ve 1565 kiz, toplam 3477 {iniversite 6grencisi ile Chen Internet Bagimlilik Olgegi ve
Ko’nun Depresyon Envanteri’ni kullanarak yaptiklar1 anket tipi ¢alismada iiniversite
ogrencilerinin depresif durumunun internet bagimliligi ile iligkisini incelemislerdir.
Internet bagimlilig1 ile Depresyon arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki
saptamamiglardir (136). Kurtaran ve arkadaslarinin 2008 yilinda Mersin ili
merkezinde okuyan 72700 lise dgrencisi ile Internet Bagimlilik Olgegi, Cocukluk
Cag1 Depresyon Olgegi, Coopersmith Benlik saygisi 6lgegi kullanarak yaptig anket
tipi tez ¢calismasinda, internet bagimliligin etkileyen degiskenleri incelemislerdir.
Internet bagimlilig1 ile depresyon, benlik saygis1, yalmzlik arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir iliski saptamamaiglardir (44). Sahin ve arkadaglarinin 2014 yilinda
Kirsehir’de ii¢ farkli lisede yaglar1 13-19 arasinda degisen, toplam 369 adolesanla
Beck Depresyon Olgegi ve Internet Bagimlilik Olgegi ni kullanarak yaptiklari anket
tipi ¢aligmada internet bagimlilig1 ile depresyon arasindaki iligkiyi incelemislerdir.
Internet bagimlilig1 ile Depresyon arasinda istatistiksel olarak anlamlr iligki
saptamamiglardir (137). Bizim ¢alismamizda da riskli internet kullanicisi, bagimli
internet kullanicis1 ve normal internet kullanicilarinda depresyon olmasi agisindan

gruplar arasinda bir fark saptanmadi (p=0,33), fakat internet bagimlilig1 skoru ile
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depresyon skoru arasinda pozitif yonde ve istatistiksel olarak diisiik-orta diizeyde
anlamli bir iligki saptanmistir. Calismamizda internet bagimlilik diizeyi (kullanici,
riskli ve bagimli) arttikca depresyon skorunun pozitif yonde arttig1 saptanmistir.
Ayrica ¢alismamizda internet kullanim siiresi arttikga depresyon skorunun da pozitif
yonde arttig1 saptanmistir. Calismamizda internet bagimliliginin bir¢ok agidan
depresyona egilim yarattig1 kanisi olusmustur. Adolesanlarin hayatin gergeklerinden
kacmak ve ilag bagimlilig1 gibi illegal davranislardan kaginmak i¢in; internet
ortaminda kendilerini daha kontrollii hissetikleri ve diger insanlardan daha fazla
sayg1 gordiiklerine inandiklari i¢in internete yoneldigi ve bu sekilde gercek hayatla
olan etkilesimi dengelemeye calistiklar1 anlasilmaktadir (135). Literatiir sonuglari ve
calismamizin sonuglar1 degerlendirildiginde, sonuglarin degisken olmasi, internet
bagimliliginin depresyonla iliskisinin multifaktoryel bir durum olabilecegini
diistindiirmiistiir. Bu konuyla ilgili iilkemizin sosyodemografik yapisinin irdelenerek
multifaktoryel etkenlerin dahil edildigi ve sonuglarimizin daha fazla

desteklenebilecegi calismalara ihtiyag vardir.

5.8. Internet Bagimhihg ile internet Kullamim Siiresinin Karsilastirilmasina
fliskin Bulgularin Tartisiimasi

Internet kullanim siiresinin artmas ile internet bagimlilig arasinda ilskinin oldugu
bircok ¢alismada gosterilmistir. Ozellikle bir ¢alismada giinliik bes saatten fazla
kullantminin internet bagimlilik i¢in risk faktorii olabilecegi saptanmustir (138).
Hardie ve Tee ise haftalik internet kullaniminin artisi ile internet bagimlilig1 arasinda
iliski oldugunu saptamislardir (139). Giinliik internet kullaniminin diisiik oldugu
degerlerde de (2,7 saat) giinliik internet bagimlilig1 saptanmis ayrica kullanim siiresi
ile bagimlilik arasinda pozitif iliskinin oldugu da vurgulanmistir (140). Caligmalarda
ortak sonu¢ bagimli bireylerin bagimli olmayanlara gore daha fazla giinliik internet
kullanimi1 olmasidir. Calismamizda literatiir bilgileriyle uyumlu olacak sekilde
internet kullanim siiresi ile internet bagimlilik diizeyi ve internet bagimlilik skoru
arasinda pozitif yonde korelasyon saptanmistir. Adolesanlarda interneti giinliik
kullanim saati ile internet bagimlilig1 arasinda pozitif yonde bir iliskinin olabilecegi
sOylenebilir. Ayrica bagimlilik diizeyinin kullanim miktar ile orantili olarak

artabilecegi sdylenebilir.

48



6.SONUCLAR

Arastirma 15.10.2020-31.11.2020 tarihleri arasinda Dicle Universitesi T1p Fakiiltesi
Cocuk Adolesan Poliklinigi’'ne bagvuran 10-18 yas grubu adolesan hastalardan
aragtirmaya katilmayi goniillik esasma gore kabul eden 300 adolesana anket
uygulanarak yapilmistir.

1. Arastirmamizdaki katilimcilar cinsiyete gore degerlendirdigimizde 187 (%62,3) 1
erkek, 113 (%37,7)’si kiz idi. Arastirmamizda internet bagimliligi ile cinsiyet

arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmadi (p=0,98).

2. Aragtirmamizdaki katilimcilarin yaglar1 10-18 arasinda olup, yaslarinin ortalamasi
(£S.D) 15,02+1,74 (median:15, min-max:10-18) idi. Genel olarak arastirmamizda
yas ile internet bagimlilik diizeyleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark

saptanmadi (p=0,68).

3. Arastirmamizdaki katilimcilarin egitim durumlar degerlendirildiginde %21
ortadgretim, %79 lise Ogrencisiydi. Arastirmamizda ortadgretim ve lise
ogrencilerinin internet bagimlilik oranlar1 karsilastirilmis olup gruplar arasinda

anlaml bir farklilik saptanmadi (p=0,57).

4. Arastirmamizdaki katilimcilar yasadigi yere gore degerlendirildiginde %95,7si
ailesiyle beraber, %?2’si arkadaslariyla beraber, %1,3’1i yurtta, %1°1 yalniz yasiyordu.
Arastirmamizda adolesanlarin yasadig1 yer ile internet bagimlilig1 arasinda anlaml

bir iligki saptanmadi (p=0,84).

5. Arastirmamizdaki katilimcilar ailere gelirine gore degerlendirildiginde %38,7’si
asgari Ucret ve alti iken, %61,3°1i asgari iicretliydi. Arastirmamizda aile geliri ile

internet bagimlilig arasinda iligki saptanmadi (p=0,83).

6. Arastirmamizdaki katilimcilar siif tekrarina gore degerlendirildiginde %06,6°s1
siuf tekrar1 yapmus, %93,4’1i sinif tekrar1 yapmamisti. Arastimamizda sinif tekrari ile

internet bagimlilig1 arasinda iliski saptanmadi (p=0,68).

7. Arastirmamizdaki katilimcilarin internet bagimlilik skoru median 36 (2-91),

depresyon skoru median 27 (2-54) olarak saptand.
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8. Arastirmamizdaki katilimcilarin %97°si internet kullanmakta iken, %3’ internet
kullanmamaktayd:. Internet kullanan katilmcilar 3 gruba (Normal internet
kullanicisi, Riskli internet kullanicisi, Bagimli internet kullanicisi) ayrilmistir.
Katilimcilarin 227°s1 (%75.6) normal internet kullanicisi, 54’1 (%18) riskli internet
kullanicisi, 10°u (%3,4) internet bagimlist idi. Arastirmamizda riskli internet
kullanicisi, bagimli internet kullanicist ve normal internet kullanicilarinda depresyon
olmasi agisindan gruplar arasinda bir fark saptanmadi (p=0,33), fakat internet
bagimlilig1 skoru ile depresyon skoru arasinda pozitif yonde ve istatistiksel olarak
diisiik-orta diizeyde anlamli bir iligki saptanmistir. Calismamizda internet bagimlilik
diizeyi (kullanici, riskli ve bagimli) arttikca depresyon skorunun pozitif yonde arttig
saptanmigtir. Ayrica c¢alismamizda internet kullanim siiresi arttikca depresyon
skorunun da pozitif yonde arttig1 saptanmistir. Calismamizda internet bagimliliginin

bir¢ok agidan depresyona egilim yarattigi1 kanist olusmustur.

9. Calismamizda internet kullanim siiresi ile internet bagimlilik diizeyi ve internet
bagimlilik skoru arasinda pozitif yonde korelasyon saptanmistir. Adolesanlarda
interneti giinliik kullanim saati ile internet bagimlilig1 arasinda pozitif yonde bir
iliskinin olabilecegi sOylenebilir. Ayrica bagimlilik diizeyinin kullanim miktar ile

orantil1 olarak artabilecegi sOylenebilir.
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8. EKLER

EK-I Sosyodemografik veri formu

SOSYODEMOGRAFIK VERI FORMU

Cinsiyetiniz:...........cccneen Foermun dolduruldugu tavih: ./ ___/

Halen vasadifimiz ver icin asagidakilerden hangisi dogrudur?
1{ ) Ailemle beraber yasiyorum

2( ) Arkadaglanimla yasiyorum

3( ) Yurtta kaliyorum

4( ) Tek basma yagiyorum

5( )Baskabelitimiz:. ... .

Size gire, ailenizin gelir diizeyi?
(Cok ditgiikse 1°1, cok 1yiyse 871, tkisinin arasmdaysa en uygun olam saretleyimz. )
Cokdiisiik 1( ); 2( ) 3() 4() S() 6() 7(). 8()Cokiyi

Son zamanlarda rubsal acidan kendinizi nasil hissedivorsunuz?
(Cok kit 1se 11, cok tyryse 871, itkisinin arasmndaysa uygun olam 1saretleyimz.)

Cokkétin1( ) 2( ) 3( ) 4( ) 5() 6() 7() 8()Cokiyi

Tlgi alanlarmz ve abskanliklarmiz

Interneti giinde yaklasik kac saat kullamrsiiz? ... () Hi¢ kullannuyorum
Internet kullanmaniz, eger degisiyorsa;
hafta ici giinlerde: . Hafta sonu veya tatil
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EK-II Cocukluk ¢ag1 depresyon olcegi
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EK-III Young internet bagimhlik ol¢egi

YOUNG INTERNET BAGIMLILIK OLGEGI

o 2 : =
Asamdald sorularda size en nyzun ditsen skda (X) ile isaredeyiniz, gl £ 3 § '5 E
£8 32| 2|2 H
= 8| = - 177) o+
1. Ne sikbklz miemette kalmzk igm gimbik ev iglenm theoal edarsmz? glololo |l o
3. Ne akhkls arkadaglanmela bohkte almazk yenne mternet tercth
i oloololo o
4. Me aikhkla mtemnet kullanan kisilerle yem ihslaler kurarsme=? o 10 ey o]y 0
5. e sikbklz by 1ye baslamadan dnce e-postamz (e-mail} denetlersmez? alolololo |lo
7. Herhang: bin mtemette ne yaphime: sordufunda ne akhkla kendimi= savurmr ve
e ey olololo|o o
8. Cevremnzdakiler ne sikhkla intemette harcadifmiz zamanm fzlahimdan skavet
4 olololo]o|o
9. Me sklhkla okuldaki ders notlanmz ve ddevlerine mismette kalma sfrenizden
olumsuz yonde etkilenr? O[O0 16G 101010
10, Havztmz hakkmda sim rzhatar eden ditzimeelen dagzimak 1pin ne sakhikla
. i Gy (£ | © [0 | £)
12. Ne mkhkls miermetns hayatm sikier, bog ve eglencesiz olacagm: diinirsimmz? aglololo |l |o
13. Bin sim imtemnetteyken rahatoiz ettifzinde ne aiklikla koot koousw, bagonm veya
kzgm davramjlar gésternrsiniz? O (01101010
14, Gece geg sastlerde mtermnet kullarmmaktan 6t ne sikhkla
A olo|olololo
15, Infemette ohnadimime zamanlarda ne siklikla mtemet diisindr veva intermate
e o lolololo|o
16. Eendim= ne sikhkla mtemettevken "valmzea birkag dakika daha”™ derken
I olololo]o|o
17. He sikbikla internette harcadifinz zammamm paktarnm azalimava cabsr ve basansz
——— o lolololo|o
18. Internette kaldigmz sivevi ne =klikla saklamayva cahsirams? aglololo |l o
19, Me mklikia backalarmyla dijan qkmak yenne mternette daha farla zaman gepumen
biesian OO |0 |00 [0
2. MNe akbkia infernette odlmadifimzda kendinim pokomiis, aks veya sinarlt hessedip
Cx | €) (£ | ©x (€T |€]

temete grnce rahatlarsmz?
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EK-IV Etik kurul onay1
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