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BEYAN
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bltun bilgi ve yorumlara kaynak gosterdigimi ve bu kaynaklar1 da kaynaklar listesine
aldigimi, yine bu tezin calisilmasi ve yazimi sirasinda patent ve telif haklarmi ihlal

edici bir davranisimin olmadig1 beyan ederim.
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OZET

EKRAN BAGIMLILIGI OLAN VE OLMAYAN COCUKLARDA
GELISIM, POSTUR VE REAKSiYON ZAMANININ
KARSILASTIRILMASI

Calismamiz ekran bagimlis1 olan ve olmayan ¢ocuklarin gelisim, postiir ve reaksiyon
zamanlar1 arasimndaki farklari1 incelemek amaciyla yapildi. Caligmaya katilmaya
gonillii olan ve ebeveynlerinden bilgilendirilmis onam formu alinan 73 c¢ocuk
arastirmamiza dahil edildi. Degerlendirme yontemleri olarak; gelisim i¢cin Denver 11
Gelisim Degerlendirme Envanteri, ekran bagimlilig1 i¢in Problemli Medya Kullanim
Olgegi Kisa Form, postiir i¢in PhysioPrint mobil uygulamasi, el reaksiyon hiz1 i¢in
Nelson El Reaksiyon Testi ve Human Bencmark Reaksiyon Testi kullanildi.
Bulgularimiz sonucunda; ekran bagimlisi olan c¢ocuklarin dil gelisimlerinin ve
kisisel-sosyal becerilerinin geride oldugu saptandi (p<001). Benzer sekilde ekran
bagimlisi olan ¢ocuklarin kaba motor becerilerinin de anlamli bir sekilde daha geride
oldugu goriildii (p=007). Iki grup arasinda ince motor becerileri arasinda anlamli bir
fark goriilmedi (p=0,064). El reaksiyon hizlar1 arasinda anlamli bir fark saptanmadi
(p>0,05). Benzer sekilde postiirleri arasinda da anlamli bir fark goézlemlenmedi
(p>0,05). Arastirmamiz neticesinde ekran bagimliliginin ¢ocuklarin gelisimsel bazi
alanlar1 iizerinde olumsuz etkiler olusturabilecegi goriilmiistiir. Ozellikle dil
becerileri, kisisel-sosyal beceriler ve kaba motor beceriler agisindan ekran bagimlisi
cocuklarin belirgin sekilde geri kaldigi saptanmistir. Ote yandan, ince motor
beceriler, postiir ve el reaksiyon hizlarinda anlamli bir farklilik goézlenmemistir.
Postiirde fark gozlenmemesi, bu yas grubunda (4—6 yas) postiiral bozukluklarin
heniz  belirgin  hale gelmemis olmasindan kaynaklaniyor olabilecegi
diistiniilmektedir. Bu sonuglar, ¢ocuklarda ekran siiresinin dikkatle diizenlenmesinin

gelisimsel agidan 6nemini ortaya koymaktadir.

Anahtar Sozcukler: Ekran bagimliligi, fizyoterapi ve rehabilitasyon, gelisim, postur,
reaksiyon zamani



ABSTRACT

COMPARISON OF DEVELOPMENT, POSTURE, AND
REACTION TIME IN CHILDREN WITH AND WITHOUT
SCREEN ADDICTION

This study was conducted to examine the differences in development, posture, and
reaction times between children who are screen-addicted and those who are not. A
total of 73 children who volunteered to participate and whose parents provided
informed consent were included in the study. The assessment tools used were: the
Denver 11 Developmental Screening Test for developmental evaluation, the
Problematic Media Use Measure Short Form for screen addiction, the PhysioPrint
mobile application for posture, the Nelson Hand Reaction Test, and the Human
Benchmark Reaction Test for hand reaction time. Our findings revealed that children
identified as screen-addicted had significantly lower scores in language development
and personal-social skills (p<0.001). Similarly, their gross motor skills were also
significantly underdeveloped compared to non-addicted peers (p=0.007). However,
no significant difference was observed between the two groups in terms of fine motor
skills (p=0.064). Additionally, no significant differences were found in hand reaction
times (p>0.05) or posture (p>0.05). These results suggest that screen addiction may
have negative effects on certain areas of children's development. In particular,
children with screen addiction showed notable delays in language abilities, personal-
social skills, and gross motor skills. On the other hand, no significant differences
were found in fine motor skills, posture, or hand reaction times. The lack of
difference in posture may be due to the fact that postural disorders may not yet be
evident in this age group (4-6 years). These findings highlight the developmental

importance of carefully regulating screen time in children.

Keywords: Screen addiction, physiotherapy and rehabilitation, development,
posture, reaction time
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1. GIRIS

Cocukluk donemi, bebeklikten sonra gelisimin en hizli yasandig1 evredir. Bu
siirecte kazanilan beceriler ve deneyimler, bireylerin ileriki yasantilarinda
sergileyecekleri tutum ve davraniglarin temelini olusturur. Hareket etmek, bu gelisim
stirecini destekleyen ve saglikli biiyiime ile bedensel gelisimi dogrudan etkileyen
temel unsurlardan biridir. Bilim insanlari, cocukluk, ergenlik ve yetiskinlik
donemlerinde bireylerin fiziksel aktivite dizeylerinin duzenli olarak takip edilmesi
gerektigi konusunda fikir birligi icerisindedir (Fishman, 2001; Malina, 2001; Certain,
2002; Fowler-Brown ve Kahwati, 2004; Reilly, 2004; Gordon-Larsen, 2004; Pate,
1996; Pate, 1999).

Diinya Saglik Orgiitii, okul 6ncesi donemdeki ¢ocuklarm her giin en az 60
dakikasi orta ila yiiksek siddette olmak iizere toplamda 180 dakika fiziksel aktivite
yapmalarini tavsiye etmektedir. Erken ¢ocukluk doneminde duzenli fiziksel
aktiviteye katilim, saglikli bliytime siireci agisindan oldukc¢a dnemlidir; 6zellikle kas,
kemik ve kardiyovaskiiler sistemin gelisimi ile obezite riskinin azaltilmasinda kritik
bir rol oynamaktadir (Burrows, 2007; Eastman, 1997; Janz ve dig., 2004; Séaékslahti
ve dig., 2004; Strickland, 2004; Trost ve dig., 2003). Diizenli hareketin yalnizca
fiziksel degil; ayn1 zamanda biligsel, sosyal ve psikolojik gelisim iizerinde de olumlu
etkiler yarattigi bilinmektedir (Caglak, 1999; Strong ve dig., 2005). Yapilan
arastirmalar, ¢ocuklar ve ergenlerde fiziksel aktivitenin olumlu duygusal durumlar1
destekledigini ve artirdigini ortaya koymaktadir. Benzer sekilde diizenli fiziksel
aktivitenin postiir lizerinde de olumlu etkileri oldugu bilinmektedir. 2022 yilinda
yapilan bir calismada haftada 2 giin pilates yapan 5-6 yas arasindaki cocuklarin
postiir puanlamalarinda anlamli bir sekilde iyilesme gézlemlenmistir (Pelaez-Pérez
vd., 2022). Bununla birlikte, fiziksel aktivite diizeyi ile internet kullanimi arasinda
ters yonlii bir iligki bulundugu; fiziksel aktivite seviyesi yiikseldik¢e internet

bagimlilig1 egiliminin azaldig1 belirlenmistir.

Gelisen teknolojiyle birlikte yasamimiza giren medya araglari, kullanim
alanlarinin g¢esitlenmesiyle insanlarin vazgegilmezleri arasina girmistir. Glinlimiizde

giderek daha “akill” hale gelen bu araglar, kiicuk yastaki cocuklar arasinda da hizla

1



yayginlagmakta ve popiilerligini artirmaktadir. Eglence ve zaman gecirme aract
olarak héla énemli bir yere sahip olan geleneksel televizyonun yani sira, ¢ocuklar
artik internete erisim saglayabildikleri akilli telefon, laptop ve tabletlere de biiyiik
ilgi gostermektedir. Bununla birlikte, 21. yiizyilda ¢ocuklarin maruz kalabilecegi
riskler konusunda artan toplumsal kaygilar, onlarin disarida oyun oynama
imkanlarmi sinirlandirmis; ebeveynlerin ¢ocuklarini siirekli denetim altinda tutma
arzusu, cocuklarin teknolojik araglarla kurduklar1 iliskiyi daha da pekistirmistir
(Tovey, 2007). Dijital medya, bireylerin kendilerini ifade etmeleri, giic kazanmalar1
ve siirsiz bilgiye erigsmeleri agisindan 6nemli bir ara¢ olarak One ¢ikarken; ayni
zamanda kiiciik vyastaki ¢ocuklarin savunmasiz kaldigi c¢evrimigi zorbalik,
saldirganlik, siddet ve cinsel igerik gibi birgok riskli unsuru da beraberinde
getirmektedir (Livingstone, Cagiltay, Olaffason, 2015). Tiirkiye ve diinya genelinde
yapilan caligmalar, 0-12 yas arasi ¢ocuklar arasinda medya kullanimmm giderek
yaygmlastigini ve ekran karsisinda gecirilen siirenin her gegen yil arttigini ortaya
koymaktadir (Rideout, 2017; OfCom, 2018; TUIK, 2013; Geng, 2014).

Onerilen siirelerden daha uzun siirelerle medya araglarinin kullanima,
cocuklarin duygusal, fiziksel ve zihinsel gelisimleri a¢isindan ¢esitli problemlere yol
acabilmektedir. Yapilan arastirmalar, ekran karsisinda uzun siire vakit gegirmenin,;
obezite, uyku diizensizlikleri, dengesiz beslenme aliskanliklari, gérme problemleri,
yalnizlik duygusu, sosyal izolasyon, kaygi, saldirgan tutumlar, dikkat daginikligi,
durtisellikte artis, gergeklik algisinda bozulma, akademik basarida diistis ve yaratici
diisiinme becerilerinde gerileme gibi pek cok olumsuz etkisi oldugunu ortaya

koymustur (Martin, 2011).

Literatiir incelendiginde, ¢ocuklarda ekran bagimlihigmin; fiziksel aktivite,
denge, 0z bakim becerileri, dil gelisimi {izerinde etkilerine bakan birbirinden
bagimsiz ¢aligmalar bulundugu goriilmiistiir. Ancak ekran bagimliligi olan ve
olmayan ¢ocuklari; gelisim, reaksiyon zamani ve postiir agisindan karsilastirilmasini
inceleyen bir ¢alismaya rastlanmamistir. Bu nedenle ¢alismamiz ekran bagimliligi
olan ve olmayan 4-6 yas grubu cocuklarin; ince-kaba motor, dil, kisisel-sosyal
gelisim becerilerini, postiir ve reaksiyon zamanlarinm karsilagtirilmasmi yapmak

amaciyla planlanmigtir. Literatirde bu alandaki g¢alismalarin yetersiz olmasi



nedeniyle ¢alismamizin gelecek ¢alismalara Oncllik edecegini diistinmekteyiz.
1.1. Arastirmamin Hipotezleri:

H1: Ekran bagimlis1 olan ¢ocuklarm kaba motor beceri diizeyleri, ekran
bagimlis1 olmayan ¢ocuklara kiyasla daha diisiiktiir.

H2: Ekran bagimlis1 olan ¢ocuklarm ince motor beceri dizeyleri, ekran
bagimlis1 olmayan ¢ocuklara kiyasla daha diisiiktiir.

H3: Ekran bagimlis1 olan ¢ocuklarin dil gelisim diizeyleri, ekran bagimlisi
olmayan ¢ocuklara kiyasla daha diistiktiir.

H4: Ekran bagimlis1 olan ¢ocuklarm kisisel-sosyal beceri dizeyleri, ekran
bagimlis1 olmayan ¢ocuklara kiyasla daha diisiiktiir.

H5: Ekran bagimlisi olan ¢ocuklarin postiird, ekran bagimlis1 olmayan
cocuklara kiyasla daha bozuktur.

H6: Ekran bagimlis1 olan ¢ocuklarin reaksiyon sireleri, ekran bagimlisi

olmayan ¢ocuklara kiyasla daha uzundur.



2. GENEL BILGILER

2.1. Cocuklarda Medya Kullaniminin Tarihgesi

Medya veya bir baska deyisle Kitle iletisim araglari; yasamimizda haberlesme,

bilgi edinme, eglence, iletisim kurma, egitim gibi bir¢ok amacla kullanilmaktadir.

Dijital ekranlarin giinliik yasama entegrasyonu, Ikinci Diinya Savasi
sonrasinda televizyonun genis halk Kitlelerine tanitilmasiyla baglamistir. Bu dénemde
okul Oncesi egitim olanaklar1 sinirli oldugundan, c¢ocuklar genellikle dogrudan
ilkokul birinci smifa baslamaktaydi ve okul sonrasi zamanlarmin biiyiik kismini
televizyon karsisinda gegirmeye baslamislardir (Pecora, 2006). Baslangigta
televizyonun yayginlagsmasi yavas ilerlemisse de, zamanla biiyiik bir ivme kazanmig
ve genis kitlelere ulasmustir. Ornegin, 1950 yilinda yaklasik 7 milyon televizyon
cthaz1 varken, 1955 yilinda bu oran ABD’deki hanelerin yaklasik %65’ine, 1960
yilinda ise neredeyse %90’ 1na ulagsmistir. 1980’11 yillarda ise medya ortami doniisiim
gecirmis; video kaset oynaticilar1 (VCR), kablolu yaymlar ve bilgisayarlar ev
ortaminda yayginlik kazanmaya baslamistir (Wartella, Richert ve Robb, 2010). Uydu
yayini yapan televizyonlarm kablolu yaymlarin artisiyla birlikte cocuklar ve
ergenlere 6zel medya iceriklerinde de belirgin bir artis yasanmistir. 2009 yili
itibartyla ise kablolu televizyon, bilgisayar, video oynaticilar ve DVD cihazlar1

neredeyse her evde yerini almistir (Wartella ve dig., 2010).

2000’11 yillara geldigimizde en yaygin kullanilan kitle iletigim araglarini
televizyon ve bilgisayarlar olustururken; 2010’Iu yillara gelindiginde dokunmatik
telefonlar, tabletler ve modern bilgisayarlarin hayatimiza daha fazla entegre olmasi,
bu araglarin kullanim sikligin1 6nemli 6lglide artirmistir (Dunn, Gray, Moffett ve

Mitchell, 2018; Lauricella ve dig., 2015).

Yeni teknolojiler; dijital oyunlar, goriintiilii aramalar, fotograf ve video
cekme Ozellikleri gibi pek ¢ok yenilik sunarak, ¢gocuklarm énceden sinirli olan ekran
deneyimini temelden degistirmis ve onlara farkli ekran aliskanliklar1 kazandirmistir

(Beatty ve Egan, 2020).



21. yiizyi1lda g¢ocuklar; internete baglanan akilli telefonlar, dijital oyunlar,
tablet ve dizustu bilgisayarlarin ¢evrelerindeki varligiyla birlikte diinyaya gelmekte
ve dogduklar1 andan itibaren bu araglar1 deneyimleyebilmektedirler (Donohue,
2014). Biiyiiyen ve gelisen medya; kullanictyr sadece tiiketici olmakla
sinirlandirmayip aynit zamanda kullanicilarin igerik olusturmasmma da olanak
saglamaktadir (Gunter, 2020). Her gegen giin degisen ve gelisen teknolojik araglar
cocuklara ¢esitli secenekler sunmakta ve bunun sonucunda da medya kullanimi ¢ok
yiiksek seviyelere ilerlemektedir. Artik ¢ocuklar diledikleri zamanda ve diledikleri

mekanda bu teknolojik araglarla zaman gecirebilmektedirler (Strasburger, 2004).
2.2. Bagimhhk

Bagimlilik, bir davranisi kontrol edememe veya bir maddeyi kullanmay1
birakamama olarak tanimlanmaktadir (Egger ve Rauterberg, 1996). Bir esyaya,
davranisa ya da bir insana karsi yogun ve vazgecilemez bir istek duyma,
Onlenemeyen bir tutum sergileme ya da baska bir iradenin etkisi altinda kalma
anlamina gelmektedir (Sar ve Isiklar, 2012). Ding’e gore (2015); bagimlilik, bireyin
kullandig1 bir nesneye veya gerceklestirdigi bir davranisa karsi kontroliinii yitirmesi
ve bu unsur olmadan giinliik yasamii siirdiirememesi durumudur. Bagimliligin
tanim1 zaman icinde degismekle birlikte, hastalik olarak ilk kez 19. yiizyilda
tanimlanmistir (Alexander ve Schweighofer, 1988). Bagimli kisi, artik kendi basina
karar verememekte ve bagimli oldugu nesnenin ya da davranisin etkisi altinda, kendi

kontrolii disinda davranislar gostermektedir (Dicle, 2020).

Griffiths’e gore bagimlihigin olugsmasinda ve gelismesinde; bireyin genetik
yapisi, psikolojisi, ailesinin tutumu ve destegi, sosyal ¢evresi, bagimlilik davranisinin
ozellikleri gibi birden ¢ok unsur etkili olmaktadir (akt. Bayraktutan, 2005; Aktas ve
Yilmaz, 2017).

Literatiir incelendiginde bagimliligin ¢ogunlukla Davranigsal Bagimlilik ve
Fiziksel Bagimlilik olarak iki ana kategori altinda incelendigi goriilmektedir
(Odabasioglu vd., 2007). Bagimlilik potansiyeli tagiyan bir maddenin belirli bir siire
ya da diizenli bigimde kullanilmasi sonucunda, viicudun bu maddeye kars1 tolerans

gelistirmesi ve maddenin kullaniminin azaltilmasi ya da tamamen birakilmasi



durumunda fizyolojik belirtilerin ortaya ¢ikmast durumu, fiziksel bagimlilik olarak
tanimlanir. Bagka bir deyisle beyindeki noronlarin bulundugu reseptorlerde birtakim
fizyolojik degisikliklerin olmasi olarak da goriilmektedir. Davranigsal Bagimlilik,
Psikolojik bagimlilik olarak da adlandirilmaktadir ve Yesilay’in tanimma gore
kiginin yaptig1 bir davranisa bagimli olmasi ve gittikce bu davranisi daha gok
yapmak istemesidir. Glinlimiizde bu iki bagimlilik tiiriinii birbirinden net bir sekilde
ayirmak miimkiin degildir. Ornegin alkol almak fiziksel bagimlilik oldugu gibi
davranigsal bagimlilik tiirtine de girmektedir. Davranigsal bagimliliklar da tipki
madde-alkol bagimlilig gibi diger bagimlilik tiirlerinde gorulen fiziksel ve psikolojik
bagimhilik semptomlarin1 gostermektedir (Griffiths, 1996). Zihninin zararh
davranigla mesgul olmasi, duygudurum degiskenliginin yasanmasi, kisilerarasi
catigmalar yasanmasi ve tekrarlama davranigsal bagimliligin bilesenleri arasinda
goriilmektedir (akt. Dicle, 2020). Davramigsal bagimliliga 6rnek olarak; kumar
oynama, alisveris yapma, asir1 yemek yeme, teknoloji bagimlilig1 verilebilmektedir.
Davranigsal bagimliligi olan kisi bagimli oldugu bu davranisi zihninde takinti haline
getirmekte, bu davranisi gergeklestiremediginde yoksunluk hissetmekte, zamanla bu
davranis karsisinda tolerans gelistirmekte, davranisi gerceklestiremedigi durumlarda
cevresindeki insanlarla tartismaya girmekte ve davranisi tekrarlama isteginde

olmaktadir (Arisoy, 2009).

Davranigsal Bagimlilik’ta kisi aktif ya da pasif durumda olabilmektedir.
Dijital oyun oynamak kisinin aktif oldugu, televizyon izlemek ise pasif oldugu
durumlara 6rnek gosterilebilmektedir. Griffiths’e gore teknolojik araglarda bulunan
ses ve goriintii gibi ozellikler, kisilere etkilesim saglayarak ekran barmndiran bu
teknolojik cihazlara bagimliliga yol agabilmektedir. Bagimlilik gelistiren birey, tipki
kimyasal madde bagimliliginda oldugu gibi, s6z konusu davranis1 gergeklestirmeye

yonelik gucli bir istek ve arzu duyar (Dicle, 2020).

Bu kisi, zorunlu gorevler ve sosyal iligkiler disinda kalan zamaninin ve
fiziksel enerjisinin biiylik boliimiinii bagimlilik gelistirdigi maddeye ya da davranisa
ayrrmaktadir (Ding, 2015). Ding’e (2015) gore, bu yatirmmin gergeklestigi ya da

gerceklesmek iizere olduguna dair ipuglar1 su davraniglar araciligiyla fark edilebilir:



o Yapilan davranig i¢in harcanan zamanin veya kullanilan maddenin

giderek artmasi

. Davranis siklig1 veya kullanilan madde miktarinda bir sekilde azalma
ve kesilme olmasi durumunda uykusuzluk, 6fke, mutsuzlukluk, huzursuzluk gibi

yoksunluk belirtilerinin gérilmesi

. Zamanin ¢ogunu fiilen veya psikolojik olarak madde ya da davranig
ile gegirilmesi
. Fiziksel, psikolojik, adli veya sosyal bir problem olusturmasina karsin

madde kullanmaya ya da davranis1 yapmaya devam edilmesi

. Bireyin, madde kullanim:1 veya davranist konusunda kontroliinii
yitirmesi ve planladigindan daha fazla madde kullanmas1 ya da davranisi sergilemesi

durumu.

. Bireyin kullandig1 maddenin veya yaptig1 davranisin okul is aile gibi

yukamliliklerini yerine getirmesinde engel teskil etmesi
2.3. Ekran Bagimhihg

Ekran bagimlilig1 kavrami, bagimli olarak kullanilan problemli herhangi bir
ekran aktivitesi i¢in kullanilmaktadir (Balhara vd., 2018). Bagimli olan birey

vaktinin dnemli bir b6 limiinii ekran karsisinda gegirmektedir.

Ekran bagmmhiliginin belirtilerine  bakildiginda asagidaki durumlar

g06zlenebilmektedir:
. Gunin buyik ¢ogunlugunu ekran karsisinda gegirmek

. Ekran karsisinda daha fazla vakit gegirebilmek adma, kisisel

hayatindaki ylikiimliiliikleri yerine getirmemek

. Ekran kargisinda olmayinca mutsuzluk, ofke, huzursuzluk gibi

yoksunluk belirtilerinin olmast

. Bireyin ekran karsisinda gecirdigi zaman ile ilgili ailesine ve

cevresine yalan séylemesi



. Cevresindeki bireylerle yizylze konusmamak

Aslinda bireyler genellikle bir anda ekran bagimlis1 olmamaktadirlar.
Mehmet Ding’e gore bagmmhilik 4 adimda olusmaktadr. ilk asama deneysel
kullanimdir. Kisi, ¢evresinden ya da kullandig1 ekran ve teknolojiler araciligtyla yeni
bir oyun, uygulama ya da siteyi kesfeder ve bu yeni seye karst bir merak duyar. Bu
merak sonucunda oyunu oynar, uygulamay1 kullanir veya siteye giris yapar. Bu ilk
adim genellikle bir problem olusturmaz; zira birey merakin1 gidermek amaciyla
ekram1 kullanmustir. Ikinci asama ise sosyal kullanimdir. Bireyin iginde bulundugu
sosyal cevre veya arkadas grubunun belirli bir oyunu oynamasi, uygulamayi
kullanmasi1 ya da siteyi ziyaret etmesi, kisinin o oyunu ya da uygulamay1 sevmese
bile, gruptan dislanmamak i¢in onlara katilmasima yol agar. Bagimlilig1 baslatan ve
sonrasinda siirdiiren neden olarak sosyal kullanim goriilmektedir (Ding, 2015).
Ucgiincii adim, operasyonel kullanimdir. Bu kullanimda amag vardir. Amaglardan ilki
keyif almak, ikincisi ise sorunlarla yiizlesmemektir. Bireyin disa doniik olmaktan
ziyade i¢e doniik olmasi, herhangi bir sosyal ¢evresinin veya hobisinin olmamasi,
bos zamanmin ¢ok olup caninin sikilmasi kisiyi en hizli ve kolay ulasilabilir olan
ekrana yonlendirmekte ve keyifli zaman gecirmesi icin yegane bir ara¢c haline
gelmektedir. Ikinci amag olan sorunlarla yiizlesmemek ise; birey ¢esitli bir nedenden
kaynaklanan sorunu ¢dzemediginde ve gormezden gelmek istediginde bu sorunu
unutmak i¢in ekrana yonelmektedir. Kisa vadede bu kacis kisiyi rahatlatsa da uzun
vadede daha blyik sorunlara neden olabilmektedir. Dordiincti ve son adim ise
bagimli kullanimdir. Bagimli kullanimda artik bireyin ekran karsisinda vakit
gecirmek i¢in bir sebebe ihtiyaci yoktur; ¢linkii artik bagimlidir. Sosyal ¢evresinde
kullanict yoksa, kullanicilardan kendisine bir g¢evre olusturmakta; vaktinin ¢ok
onemli bir boliimiinii teknoloji kullanimiyla gecirmekte; keyif aldigi, ilgilendigi,
merak ettigi tek sey bu olmus olacaktir. Bu bagimlilik riskinin en ¢ok goriildiigii grup
ise, dogduklar1 andan itibaren ekranlara ve teknolojiye siirekli maruz kalan, bu

unsurlarla ic ice buytyen ¢cocuklar ve genclerdir (Ding, 2015).



2.4. Cocuklarda ve Genglerde Ekran Bagimhihg

Ekran bagimlilig1 goriilen yas gruplart incelendiginde hemen hemen her
yasta bu bagmmlilik tiiriiniin olabilecegi goriilmiistiir. Ozellikle cocuklarm ve
genclerin yeni teknolojilere, yeni teknolojik araglara karsi giiclii bir merak ve ilgi
duymasi bu yas gruplarinda ekran bagimliligini daha sik karsimiza g¢ikarmaktadir
(Rideout, 2011). Teknolojinin gelismesi, bundan dolay1 teknolojik araclarm
yaygmlasmasi ve bu araglara erisimin kolaylasmasi da ¢ocuklarin daha kolay bir

sekilde ekran ile i¢ ice olmasina sebebiyet vermistir (Bailey vd., 2011).

Ekran bagimliligi hususunda en ¢ok risk altinda oldugu diisiiniilen grup
cocuklar ve gencler olmaktadir. Ciinkii bu grup ekran ve teknoloji ile sonradan
tanismamis ve bu diinyanin i¢ine dogmuslardir. Hayatlarmin bircok alaninda ve
asamasinda bu diinya ile i¢ icedirler ve bu diinyanin yerlisi olmuslardir (Ding, 2015).
Ekran bagmhiligi hakkinda diinya genelinde yapilmis olan arastirmalar
incelendiginde ekrana maruz kalma yasmmin 6 yasm altinda oldugu ve ekran
karsisinda harcanan zamanin her gegen yil gittikce arttigi goriilmektedir (Ofcam,
2017; Rideout vd., 2003). Ciinkii bireyler artik teknolojinin hayatimiza hakim

oldugu, ekranin yasamimizin her alanina dahil oldugu bir diinyaya dogmaktadir.
Kusaklar agisindan diisiindiigiimiizde;

. Y kusagi olarak adlandirilan ve 1980-2000 yillarinda dogan bireyler

teknolojiyle ve teknolojik araglarla biiyiirken tanmigmislardir.

. Z kusag olarak adlandirilan 2000-2012 yillar1 arasinda dogan kisiler

bebeklik donemlerinde teknoloji diinyasiyla tanismiglardir.

. Alfa kusagi olarak adlandirilan 2013 ve sonrasinda diinyaya gelenler
ise diinyaya geldikleri andan itibaren ekran ve teknoloji ile etkilesim durumunda

olmuslardir.

Amerika’da yapilan bir arastrmaya gore, 1 yasindan kicuk bebeklerin
%29’unun giinliik ekran siiresinin 1,5 saate kadar ulastig1; ¢ocuk gelisiminde kritik
bir donem olan 2-6 yas aras1 ¢ocuklarin ise giinliik ortalama 4 saat ekran kargisinda

vakit gecirdigi tespit edilmistir (Rideout, 2011).



Ingiltere'de gerceklestirilen bir arastrmaya gore, 2011 yilinda bir hanede
cep telefonu ya da tablet gibi dokunmatik ekranli teknolojik bir cihaz bulunma orani
yalnizca %7 iken, bu oran 2014 yilina gelindiginde %71’e yiikselmistir (Ofcom,
2014). 2022’deki verilerine bakildiginda, c¢ocuklarin kendilerine ait mobil
cihazlarinin olmasi ve bu cihazlarin kullanimi agisindan dikkat ¢eken sonuglar elde
edilmistir. Buna gore, 3-4 yas grubundaki c¢ocuklarin %17 ’sinin kendi
kullanimlarinda olan bir akilli cihaza sahip oldugu saptanmistir. Ayni yas
grubundaki ¢ocuklarin %78’inin tablet, yaklasik %40’ min akilli telefon ve %10’ unun
ise dizistii bilgisayar (laptop) kullandigi tespit edilmistir. 5-7 yas araliindaki
cocuklara bakildiginda, bu yas grubundaki ¢ocuklarin %28’inin kendilerine ait bir
akillr telefona sahip oldugu; ayrica %83 iiniin tablet, %50’sinin akilli telefona sahip

oldugu ve %27’ sinin diziistii bilgisayar kullandig1 goriilmiistiir (Ofcom, 2022).

Avustralya’da yirutulen bir ¢alismada ise, hanelerin neredeyse tamaminda bir
veya birden fazla televizyonun bulundugu; evlerin %90’ indan fazlasinda cep telefonu
oldugu; %80°den fazlasinda ise en az bir adet diziistii bilgisayar, tablet ya da akill

telefonunun yer aldig1 tespit edilmistir (Neumann, 2015).

Fransa’da yapilan bir arastirmada ise ailelerin, 24 aya kadar olan ¢ocuklarinin
%90’ min teknolojik cihazlarla etkilesim i¢inde bulundugunu ifade ettikleri
belirtilmistir (Cristia ve Siedl, 2015).

Norveg'te 0-6 yaslar1 arasindaki c¢ocuklarin yaklasik %25°1 evlerinde
dokunmatik ekranli cihazlara kolaylikla erismekte ve bu cocuklarm %32'si 3

yasindan dnce teknolojik araglari kullanmaya baglamaktadir.

TUIK’in 2013’te agiklamis oldugu bulgulara bakacak olursak ise; 6-10 yas
arasimdaki ¢ocuklarda bilgisayar kullanma oran1 %48, internet kullanma orani ise
%40 oldugu goriilmiistiir. Bu raporun sonuglar1 incelendiginde; 6-10 yas arasindaki
cocuklarin %95’inin her giin televizyon izliyor oldugu ve bu televizyondan izleme
stiresinin giinliik 4 saati asan ¢ocuklarm oranmin ise %12 oldugu belirlenmistir
(TUIK, 2013). Tiirkiye Istatistik Kurumu’nun (TUIK) 2021 verilerine gére, 6-15 yas
araligindaki ¢ocuklarin %66,6’sinin kendilerine ait telefon, bilgisayar, tablet, akilli

saat gibi en az bir teknolojik cihaza sahip oldugu belirlenmistir.
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2.4.1. Televizyon Bagimhihg:

Hayatimizda pek ¢ok farkli medya araci bulunmasma ragmen, en yaygin
kullanilan kitle iletisim araci televizyon olarak 6ne ¢ikmaktadir. Televizyon yayimlari
Diinya’da ilk kez 1936°da Ingiltere’de baslamisken, iilkemizde televizyonun
evlerimize gelisi 1968 yilna denk gelmektedir. Ik zamanlarda topluma
pazarlanirken insanlar1 bir araya getirme potansiyeli oldugu vurgulanirken, zaman
gectikge ¢ocuklarin genglerin yetiskinlerin birbirinden ayr1 bir sekilde veya yasitlari

ile birlikte kullanabildikleri cihazlar haline gelmislerdir.

Amerikan  Psikiyatri ~ Birligi’nin  bagmmlilik  tanmimi  gergevesinde
degerlendirildiginde, asir1 televizyon izleyen bireylerin, madde bagimlilartyla benzer
davranislar sergilemesi nedeniyle ‘bagimli’ kategorisine girebilecegi sdylenebilir.
Sussman’in yapmis oldugu bir arastirmada (2013), Amerika’nin %5-%10’unda

televizyon bagimliligin oldugu gorilmiistiir. Kubey’in ise televizyon bagimliligi

Olciitleri su sekildedir:
. Televizyon karsisinda ¢ok fazla vakit gecirme
. Onceden planlanandan daha fazla televizyon izleme
. Televizyon izlemeyi birakmay: diisiinse de bir tirli birakamama
. Yapmasi gereken islerden ve sorumluluklardan televizyon seyretme

adna tavizler verme bu sebeple iligkilerinde zarara ugrama

. Televizyon seyretme miktarinda azalma ya da yokluk yasadigi zaman

yoksunluk belirtileri gdsterme

Amerika Birlesik Devletleri’'nde gerceklestirilen bir arastirmaya gore,
cocuklarin yaklasik %690’ 1n1n televizyona erisim imkani bulundugu ortaya konmustur
(Auxier ve ark., 2020). 1.000’in {lizerinde ebeveynle yiiriitiilen bir diger ¢aliymada
ise, ¢ocuklarin gunlik televizyon izleme aliskanliklar: incelenmis ve ¢ocuklarin
%75’inin her gun televizyon, %32’sinin ise televizyon baglantisiyla video veya DVD
izledigi belirlenmistir. Ayrica, 3 yas altindaki ¢cocuklarin yaklagik %20’sinin, 3-6 yas
arasindaki ¢ocuklarm ise ortalama %40’ min bireysel odasinda televizyon bulundugu

tespit edilmistir (Vandewater ve dig., 2007).
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Tirkiye'de 2009 yilinda yapilan bir bagka arastirma, katilimc1 6grencilerin yaklagik
%20’sinin televizyon kullanimmin problemli diizeyde oldugunu gostermistir (Aybal,
2021).

2.4.2. internet Bagimhhg

Glinlimiizde yasamin hemen her alanmin dijital platformlara tasmmasiyla
internet, hayatimizin vazgec¢ilmez bir pargasi durumuna gelmistir. Bu durum birgok
avantaj ve kolaylik saglamakla birlikte, internetin asir1 ve kontrolsiiz bir sekilde

kullanimi bagimlilik sorununu da beraberinde getirebilmektedir.

Internet bagimhiigi kavranmini ise ilk defa 1995°te ortaya atan Ivan
Goldberg’tiir. Bu kavramu literatiire kazandiran 6nemli isimlerden biri de Kimberly
S. Young’dir. Young ve Goldberg, internet bagimliligi iizerinde yaptiklari
calismalarda baslangicta bu ifadeyi kullanmis; ancak sonraki donemlerde patolojik
internet kullanimi terimini tercih etmislerdir. Patolojik internet kullanimi; bireyin
sosyal, psikolojik, is, egitim, aile ve giinliik yasam alanlarinda giigliikler yasamasi ve
fonksiyonel becerilerinin etkilenmesi anlamina gelir. Ayrica, internetin sundugu
imkanlarin yanhs veya asmr1 sekilde kullanilmasi da bu kavram kapsaminda

degerlendirilir.

Young’un Internet Bagimlilig1 i¢cin Onerdigi Tan1 Olgiitleri (Bozkurt, Sahin,
& Zoroglu, 2016):

. Bireyin devamli olarak aklinda internete baglanma diisiincesinin

olmasi, internette yaptigi aktivitelerin hayalini kurmasi
. Bireyin glinluk internette gecirmek istedigi zamanin surekli artmasi

. Bireyin internette ge¢irdigi zamani kontrol etmekte, azaltmakta, ya da

tamamen bitirmekte zorluk yagamasi

. Internet kullaniminin azalmasinda veya bitirilmesinde huzursuzluk,

mutsuzluk, 6fke gibi yoksunluk belirtilerinin gorulmesi

. Onceden planlanandan daha uzun siire internette vakit harcama
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. Internet kullanimindaki fazlalik sebebiyle sosyal cevresiyle sorunlar

yasama, is hayatinda giicliikler cekme, kariyer firsatlarini kaybetme
. Sosyal gevresine internette gecirdigi zaman hakkinda yalan soyleme

. Bireyin yasadigr problemlerden kagmak, olumsuz duygu ve

diisiincelerinden uzaklagmak i¢in internet kullanmasi

Bunlara ek olarak bireyin internette ge¢irdigi zaman da 6nemli bir husustur
ve gunlik yasami aksatacak sekilde giinde ortalama 3 saat internet kullanimi olan

bireylere internet bagimlis1 denilebilir (Tunca, 2021).
2.4.3. Bilgisayar ve Dijital Oyun Bagimhihg:

Dijital diinya ve bilgisayarlar, sunduklar1 olanaklar ve kolayliklar sayesinde
gunimizde hayatimizda ¢ok Onemli bir konuma gelmistir. Teknolojideki
gelismelerle birlikte saglanan avantajlardan biri de dijital oyunlardir. Telefon,
bilgisayar, tablet ve oyun konsolu gibi farkli teknolojik cihazlar iizerinden
oynanabilen dijital oyunlar, zaman gectik¢e sokakta aktif bir sekilde oynanan
oyunlarinin yerini almistir. Cesitli yazilimlar araciligiyla gelistirilen ve satin
almabilen bu oyunlar artik bagimsiz bir {iriin haline gelmistir. Bilgisayar ve dijital
oyunlarin oynanmasi i¢in zaman, mekan ya da sosyal c¢evre kisitlamasi

olmadigindan, 6zellikle ¢ocuklar ve gencler arasinda kolaylikla yaygmlagmustir.

Bilgisayar ve dijital oyunlarin eglence ve keyifli zaman gecirme araci olarak
popiilaritesinin artmasi, birgok bireyin giinliik yasaminda énemli bir yer edinmesine
yol agmistir. Diinya genelinde 2 milyardan fazla kisinin dijital oyun oynadig1 ifade
edilmektedir. Her yas grubundan insanlarin ilgisini ¢eken bu oyunlar, oyuncularda
kontrolsiiz oyun oynama istegi yaratabildigi icin kisisel, sosyal ve is yasamlarini

olumsuz etkileyebilmektedir (Unal, 2019).

Bilgisayar ve dijital oyunlarm kullaniminin ve popiilaritesinin artisiyla
birlikte; diger medya araglarinda oldugu gibi dijital oyun bagimliligi hakkinda
giderek artan sayida arastirma yaymlanmaktadir (Griffiths, 2014). Diger medya arac1
bagimliliklarindan ayirt edici 6zelligi, DSM-5’te resmi bir tani olarak yer almasidir.

DSM-V boliim 3°te ileri seviyede arastirma yapilmasi dnerilen ruhsal rahatsizliklar

13



b6liminde “internet oyun oynama bozuklugu” tani Kriterleri izah edilmistir. Bu

kriterlere gore:

. Oyun bagimlilarim zihinleri, devamli oyun oynama ile ilgili

diistincelerle mesguldiir.

. Oyun bagimlilari, dijital oyun oynamadiklar1 zamanda huzursuzluk

Ofke gibi yoksunluk belirtileri gosterirler.

. Dijital oyun oynarken gegirilen zamanin artmasina yonelik ihtiyag
hissederler.
. Dijital oyun oynamay1 birakmada ya da azaltmada gugluk yasarlar,

kontrol onlarda degildir.

. Dijital oyunlar sosyallesmelerine veya bireyin baska zevk aldigi

aktiviteleri yapmasima engel olur.

. Yasamaya basladiklar1 bireysel, toplumsal, psikolojik problemlerin

farkinda olmalarma ragmen asir1 oyun oynamaya devam ederler.

. Dijital oyun oynarken harcanan zaman hakkinda aileye, sosyal

cevreye, terapiste yalan soylerler.

. Olumsuz duygu ve diistincelerle yiizlesmemek onlardan kagmak

amaciyla oyun oynarlar.

. Asir1 dijital oyun oynama sebebiyle, hayatlarinda karsilarina gikan

firsatlar1 degerlendiremezler.

Son bir yil i¢cinde belirlenen kriterlerden en az 5 tanesinin ya da daha
fazlasininin gézlenmesi, bireyde internet oyun oynama bozuklugunun varligina isaret
etmektedir (Griffiths, 2014; Pontes ve Griffiths, 2015). Bu alanda bir¢ok arastirmaci,
farkli olgekler ve terimler kullanarak—ornegin video oyun bagimliligi, dijital oyun

bagimliligi, problemli oyun oynama—benzer konular1 incelemistir (Aybal, 2021).

Aragtirmalarm ortak tavsiyesi, bagimlilik ile asir1 kullanim arasindaki farkin

iyi anlagilmasmin 6nemidir. Amerikan Psikiyatri Birligi’nin (APA) ruhsal bozukluk
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tanimina gore; bir kiside ortaya ¢ikan ve dnemli sikinti, yetersizlik (bir veya daha
fazla 6nemli islevde bozukluk) ya da 6liim, sakatlik ya da 6zgiirliikk kaybi riskinin
artmastyla baglantili olan klinik agidan anlamli psikolojik ya da davranigsal
semptomlar ve orinttler mental bozukluk olarak kabul edilmektedir (American
Psychiatric Association, 2000; Kuss ve Griffiths, 2012). Bu tanim, internet oyun
oynama bozuklugunun klinik agidan 6nemli bir sorun oldugunu ve yalnizca asir1
kullanimin 6tesine gegerek bireyin islevselligini ciddi sekilde etkileyen bir rahatsizlik

oldugunu ortaya koymaktadir.

APA’nin bu tanimina gore, bagimliliktan s6z edilebilmesi i¢in bireyin gunlik
yasam islevlerinde belirgin bir bozulmanin olmasi gerekmektedir. Oyun oynarken
keyif alan ve bu aligkanligin herhangi bir olumsuz sonucuyla karsilasmayan bireyler
icin bagimliliktan s6z edilemez. Bu nedenle arastirmacilarin teshis koyarken dikkatli
olmalar1 6nemlidir (Kuss ve Griffiths, 2012). Eger birey yogun bi¢imde bilgisayar ya
da dijital oyun oynuyor ancak bu durum sosyal, akademik ya da kisisel
islevselliginde bir bozulmaya yol agmiyorsa, bu durum bagimlilik olarak degil fazla
kullanim olarak degerlendirilmelidir (Charlton ve Danforth, 2007). Nitekim yapilan
bir arastirmada, genglerin yaklasik %8-12’sinde asir1 oyun oynama davranisi

gbzlemlenirken, yalnizca %2-5’inde bagimlilik 6zellikleri tespit edilmistir.
2.4.4. Akilh Telefon Bagimhihg:

Teknolojinin ilerlemesiyle birlikte, akilli telefonlar egitimden sagliga,
ulagimdan haberlesmeye kadar pek c¢ok alanda islev goren ve oOzellikle iletisim
boyutuyla 6n plana ¢ikan bir ara¢ haline gelmistir. 2011 yilinda yaygin olarak
kullanilmaya baslanmis olan bu cihazlarin kullanim orani her gegen giin artmaktadir.
Giliniimiizde diinya capindaki akilli telefon aboneliklerinin alt1 milyar1 astigi, bu
saymin Oniimiizdeki yillarda birka¢ yiiz milyon daha artmasinin Ongorildigi
bildirilmektedir (Statista, 2022). Amacina uygun kullanildiginda oldukga faydali olan
bu teknolojik araglar, asir1 ya da hatali kullanildiginda bireylerde bagimlilik
gelismesine yol acabilmektedir. Her ne kadar bu bagimlilik durumu literatiirde heniiz
kesin bir tanima kavusmamis olsa da, asir1 kullanima bagli olarak ortaya ¢ikan uyku
sorunlari, siirekli olarak telefona bakma gereksinimi gibi belirtilerle kendini

gosterebilmektedir (Kuyucu, 2017). Bireyin herhangi bir dis uyariciya maruz
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kalmaksizin yalnizlik hissetmesi, siirekli akilli telefon kullanma istegi duymasi ve bu
konuda kendini kontrol edememesi gibi unsurlar, akilli telefon bagimlilig1 olarak

adlandirilan durumu tanimlamaktadir.

Heniiz akilli telefon bagimlilig1 baglamadan 6nce, ¢esitli sebeplerle kullanim
arttiginda kisi kullandig1 cihaza alismaya baslamaktadir. Bu siire gittikge artinca
bireyde birtakim psikolojik ve bedensel problemlere yol agan bagimlilik
gelismektedir. Bu problemlere O6rnek olarak kisinin sosyal c¢evresinin azalmasi,
giinliik islevlerini yerine getirememe, bas ve goz agrilari, akilli telefonlar araciligiyla
sanal ortamlarda kurulan iligkiler sonucunda yasa dis1 ortamlarda bulunma riski

verilebilir (Gedik, 2021).

Kiiciik boyutlar1 ve dikkat c¢ekici tasarimlar1 sayesinde akilli telefonlar,
cocuklar i¢in oldukga cazip hale gelmektedir. Bu cihazlar, eglence ve egitim amagl
pek cok uygulamayi da iglerinde barmdirmaktadir (Yadav ve Chakraborty, 2017).
Genellikle bebekler 18 aylik olduklarinda akilli telefonlarin ekranina dokunmaya
baslarken, yaklasik 24 aylik olduklarinda, gelisen ince motor becerileri sayesinde
cihaz1 ellerinde sikica tutabilir hale gelmektedirler (Yadav ve Chakraborty, 2017).
Arastirmalar, iki yasindan kiiciik ¢ocuklarin yaklasik %49 unun akilli telefonlarla
etkilesimde bulundugunu gostermektedir (Auxier ve digerleri, 2020). Ancak bu yas
grubundaki ¢ocuklar, bu cihazlar1 bagimsiz sekilde kullanamamaktadir. Cocuklara
yonelik yapilan uygulamalar genellikle ebeveynler, bakimverenler ya da diger
yetiskinler tarafindan erisilebilir hale getirilmektedir. 4-6 yas arasina gelindiginde ise
cocuklar artik yetiskin destegi olmadan akilli telefonlar1 kendi baglarina
kullanabilmektedir (Yadav ve Chakraborty, 2018). Bir c¢alismada, 2-3 yas
grubundaki ¢ocuklarin yalnizca %27’sinin ekranda istenilen bolgeye dokunabildigi,
buna karsilik 4-6 yas araligindaki cocuklarin yaklasik %60’min bu islemi
gerceklestirebildigi ifade edilmistir. Ayrica bu yas grubundaki ¢ocuklarm, akilli
telefon kullaniminda daha yetkin oldugu goriilmiistiir (Yadav, Chakraborty, Kaul,
Gupta ve Garg, 2020).

Ingiltere'de yapilan bir arastirmada, 2021 yili itibartyla 3-17 yas arah@mdaki

cocuklarin %63’untn kendi cep telefonuna sahip oldugu ve bu cihazlarin neredeyse
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tamaminin akilli telefon oldugu belirtilmistir. “Digital 2022: Turkey” raporu ise
Tiirkiye’de yetigkin niifusun %97,5’inin akilli telefon kullandigini, kullanicilarin bu
cihazlarla giinliik ortalama 4 saat 16 dakika gecirdigini ortaya koymustur (We Are
Social ve Hootsuite, 2022). Ote yandan, 2014 yilinda yapilan baska bir ¢alismada,
katilime1 ebeveynlerin %74,12’sinin en az bir, %51,77’sinin ise en az iki akill
telefona sahip oldugu; buna karsin 3-6 yas grubundaki gocuklarmn higbirinin kendine

ait bir akilli telefonunun bulunmadigi saptanmistir (Geng, 2014).
2.5. Ekran Kullanimina iliskin Kilavuzlar

Cocuklar i¢in ekran kullanimmin ne kadar siire olmasi gerektigi, ekranin ve
medyanimn ¢ocuklar iizerinde nasil etkileri olacaginin endisesi yeni degildir.
Teknolojinin gelismesi, teknolojik araglarin g¢esitlenmesi ve tiim bunlara ulasgimin
kolaylasmasi; bu konuda kaygilarin daha da artmasma neden olmustur. Ilk
zamanlarda televizyon ve bilgisayar gibi teknolojik cihazlarin ¢ocuklar {izerindeki
etkisi tartisilirken; simdi akilli telefon, oyun konsolu, tablet gibi cihazlarin etkileri

diisiiniilmeye baslanmaistir.

Amerikan Pediatri Akademisi (AAP),tim bunlar dogrultusunda 1999
yilindan itibaren ¢ocuklarin dijital medya ve ekran kullanimiyla ilgili cesitli
onerilerde bulunmaya baslamistir (bkz. 1999, 2001, 2011, 2013, 2016). AAP, 18-24
ay arasindaki cocuklarm ekrana hicbir sekilde maruz kalmamasi gerektigini
vurgularken, bunun tek istisnasmin uzakta yasayan aile bireyleriyle yapilan
goriintiilii gériismeler olabilecegini belirtmistir. Bu yas grubunda dijital medyanin
tanitilmak istenmesi durumunda, ebeveynlerin yiiksek kaliteli icerikleri secerek
cocuklara eslik etmeleri ve izlediklerini anlamalarina yardimci olmalar1
Onerilmektedir. 2 ila 5 yas arasindaki ¢cocuklar iginse; sadece Kkaliteli iceriklerle sinirli
kalmak kaydiyla giinliik ekran siiresinin bir saatten fazla olmamasi, siddet ya da
dikkat dagitict unsurlar iceren programlardan kac¢inilmasi, ¢ocuklarm ekran basinda
ebeveynleriyle birlikte vakit gecirmeleri ve ekranin uyku alanlarindan uzak tutulmasi
tavsiye edilmistir (AAP, 2016). AAP, COVID-19 pandemisi ve teknolojideki
yenilikler 1s18inda bu kurallarin yeniden gozden gegcirilmesi gerektigini bildirmis;

ekran suresinden ziyade ekran igeriklerinin niteligine ve ebeveynlerin cihaz
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kullanimina dair nerede, ne zaman ve nasil sinirlamalar getireceklerine dair net

kurallar belirlemesinin 6nemini vurgulamistir (Wiederhold, 2020).

Benzer sekilde, Diinya Saglik Orgiitii (WHO) de 2 yasin altindaki ¢ocuklarin
ekran kullanimindan tamamen kagmmalarmi, 2 ila 5 yas arasindaki ¢ocuklarin ise

ekran siiresini giinde 1 saatten az tutmalarini1 6nermektedir (WHO, 2019).

Kanada’da gelistirilen 24 Saatlik Hareket Rehberine gore, 2-4 yas grubundaki
cocuklarin gilinliik ekran kullaniminin 1 saatten az olmasi, 5 yas ve tizeri cocuklar

i¢in ise bu siirenin 2 saati gegmemesi Onerilmektedir (Tremblay ve dig., 2016).

Avustralya’da yayimlanan "Erken Yaslar i¢in 24 Saatlik Hareket
Yonergeleri", 1 yasindan kiigiik ¢ocuklarin ekranla hi¢bir sekilde temas etmemesi
gerektigini; 2 yas alt1 cocuklar icin ise hareketsiz ekran suiresi konusunda herhangi
bir 6neri sunulmadigmi belirtmektedir. Bununla birlikte, 2-5 yas arasindaki
cocuklarda ekran basinda hareketsiz gecirilen siirenin giinde 1 saati agmamasi

gerektigi ifade edilmektedir (Okely ve ark., 2017).

Benzer sekilde, Tiirkiye Halk Saghigi Kurumu tarafindan hazirlanan “Bebek,
Cocuk ve Ergen Izleme Protokolii”nde de, 2 yasmdan kiiciik cocuklarin ekranla
hicbir sekilde karsilasmamasi gerektigi vurgulanmaktadir. Ayrica, 2-5 yas arasindaki
cocuklar icin ekran siiresinin gunlik 1 saati gegmemesi; 5-11 yas grubundaki
cocuklarda ise bu siirenin giinliik maksimum 2 saatle sinirlandirilmas: gerektigi

belirtilmistir (Aybal, 2021).
2.6. Ekran Kullanimimin Gocuk Saghg Uzerindeki Etkisi

Ekran kullaniminin ¢ocuk sagligi iizerinde olumlu ve olumsuz olmak iizere

cok yonlii etkileri bulunmaktadir.
2.6.1. Olumlu Etkiler

Ekran kullaniminin ¢ocuk saghigi tizerinde olumsuz etkilerinin daha gok
oldugu bilinmektedir. Fakat birtakim olumlu etkileri de vardir. Ornegin ¢ocuklarin
gelisim seviyelerine uygun olarak hazirlanmis ve secilmis igerikler, ¢ocuk sagliginda
olumlu etkiler gosterebilmektedir. Egitsel uygulamalar, interaktif oyunlar ve yasa

uygun igerikler; ¢ocuklarin biligsel becerilerini, dil gelisimlerini desteklemektedir.
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Teknolojik araclar ¢ocuklarin karsilastiklar: problemler karsisinda ¢6ziim stratejisi
gelistirmelerine, analiz yapmalarina, karar verme yeteneklerini kullanmalarina, el-
g0z koordinasyonu ve fiziksel becerilerini kullanmalarina yardimci olmaktadir (Barr,
2019; Kim vd., 2017; Lin vd., 2016). Gorsel ve isitsel uyaranlar sayesinde ¢ocuklar
daha etkili 6grenebilmektedir. Erken donemde cocuklar gozlem ve taklit ile
ogrendikleri i¢in ¢ocuklarin  kelime haznesine, dil becerilerine katkida
bulunabilmektedir. Ayrica dijital medya, 6zel gereksinimli ¢ocuklar i¢in alternatif
iletisim araclar1 sunarak Ogrenme siireclerini kolaylastirabilmektedir. Ozellikle
dikkat eksikligi, otizm spektrum bozuklugu gibi durumlarda uygun dijjital iceriklerin
kullannm1 ¢ocuklarin gelisimsel hedeflerine ulagsmasina yardimci olabilmektedir.
Erken yasta dijital okuryazarligin edinilmesi de ¢ocuklarin gelecekte akademik ve

mesleki hayatlar1 agisidan 6nemli bir avantaj sunmaktadir.

Cocuklarin  dikkatini ¢eken dijital igerikler c¢ocugun Ggrenmesini
kolaylastirmakta ve Ogrenebilecegine dair inancmi arttirmaktadir. Dolayisiyla
cocugun Ozgiiveni artmakta ve etkinlik devam ettirme yetenegi kazanmaktadir
(Tiiziin, 2002). Ayrica teknolojik aletler sayesinde ¢ocuklar 6dev yaparken bilgiye
daha kolay erismekte, oyun oynayarak sosyal aktivite ihtiyaglarimi karsilamaktadir
(Erboy vd., 2010). 2000 yilinda Wartella ve Jennings’in yaptigi ¢alismada teknolojik
ara¢ kullannminin ¢ocuklarin okuldaki grup etkilesimlerini, sosyalliklerini arttirdigi

ve arkadaslik iligkileri kurmalarinda yardimei1 oldugu goriilmektedir.

Susam Sokagi gibi egitici igerikleri izleyen ¢ocuklarin, 6grenmeye daha agik
ve okula daha hazir olduklar1 goriilmektedir. Ek olarak, ¢ocuklara dil 6gretmeyi ve
onlar1 okula hazirlamay1 hedefleyen bazi dijital medya igeriklerinin, uygun sekilde
kullanildiginda cocuklarin  dil gelisimine olumlu etkiler sagladigi cesitli
arastrmalarla ortaya konmustur. Bu tiir dijital araglarin, 6zellikle etkilesimli ve
egitsel nitelikte oldugunda, kelime dagarcigimi gelistirme, sozel ifade becerilerini
artirma ve erken okuryazarlik becerilerini destekleme konusunda katki sundugu
belirtilmektedir (Furuncu, 2019). Bu tiir medya araglari, dogru ve bilingli
kullanildiginda ¢ocuklarin 6grenme siireclerini destekleyerek dil becerilerinin

gelisimine katkida bulunmaktadir.
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Sonug olarak ekran kullanimmnin sagladigi firsatlardan yararlanmak igin
cocuklarm dijital medya araglarini kullanmalarin1 tamamen yasaklamaktansa,
bakimverenlerin ve ebeveynlerin bu konuda daha bilingli, dikkatli ve destekleyici bir
tutum benimsemeleri gerekmektedir. Bdylece ¢ocuklar, dijital diinyanin sundugu
yararli olanaklardan faydalanabilirken, olasi zararlarindan da korunabilirler. Bu
stirecte yalnizca ekran basinda gecirilen siireye odaklanmak yeterli degildir;
cocuklarm c¢evrim i¢i ortamda ne yaptiklari, hangi igeriklerle etkilesim kurduklar1 ve
bu etkinlikleri hangi amagla gerceklestirdikleri de dikkatle degerlendirilmelidir. Bu
baglamda, her ¢ocugun bireysel oOzelliklerini gozeten, biitiinciill bir yaklasim

benimsenmelidir.
2.6.2. Olumsuz Etkiler

Literatiir incelendiginde ekran kullanimmin c¢ocuk saghgi Tizerinde

gelisimsel, psikolojik, fiziksel, davranigsal, sosyal etkileri goriilmektedir.
2.6.2.1. Ekran Kullaniminin Cocuklarin Gelisimi Uzerine Etkisi

Asir1 ve kontrolsiiz ekran kullanimi; ¢ocuklarin uyku, beslenme, oyun gibi
temel aktivitelere ayrilmasi gereken siirenin yanlis kullanimina sebebiyet vermekte,
bu durum ise c¢ocuklarin bilissel ve duygusal gelisimlerini olumsuz yonde
etkilemektedir (Brown, 2011). Calismalar erken ¢ocukluk donemindeki ¢ocuklarin
dijital medya araglarina asir1 maruz kalmalarmin; bilissel, duygusal, sosyal ve dil
gelisimlerinde gecikmelere yol agtigini ortaya koymustur (Pagani, Fitzpatrick,

Barnett & Dubow, 2010).

Teknolojik araglarla erken yasta tanisan ve bu araglara asir1 maruz kalan
cocuklarm, oOzellikle yasmna ve gelisim seviyesine uygun olmayan icerikleri
izlemeleri veya oynamalari; diirtii kontrolii, empatik beceriler, zihinsel esneklik gibi
biligsel becerilerde olumsuz etkiler olusturmaktadwr (Nathanson, Sharp, Aladé,

Rasmussen & Christy, 2013).

Ogrenme siirecleri, hafiza gelisimi ve erken okuryazarlik becerilerinin
kazanimi agisindan dikkat ve odaklanma kritik 6neme sahiptir. Ancak teknolojinin

hizla gelismesi ve buna bagl olarak teknolojik araglarm yayginlasarak yogun
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bicimde kullanilmasi, ¢ocuklarin dikkat siiresinin kisalmasina ve odaklanma
becerilerinin zayiflamasina sebep olmaktadir (Fan, McCandliss, Fossella, Flombaum
& Posner, 2005). Ozellikle erken ¢ocukluk ¢aginda giinde 2-3 saati asan televizyon
izleme surelerinin, ilerleyen donemlerde dikkat eksikligi ve hiperaktivite bozuklugu
(DEHB) ile baglantili oldugu goriilmiistiir (Chassiakos, Radesky, Christakis, Moreno
& Cross, 2016). Buna ek olarak, ekran kullanimi ¢ocuklarin daha pasif ve sedanter
bir yasam tarzi benimsemelerine sebep olmakta, bu da hayal giicii ile dil gelisimi

iizerinde olumsuz etkiler yaratmaktadir (Plowman, McPake & Stephen, 2010).

Varadarajan ve arkadaglarinin 2021 yilinda yaptig1 calismada, 5 yasindaki
cocuklarmm artan ekran siiresinin dil gelisiminde gecikmelere sebep oldugu
goriilmektedir. Benzer bir ¢alismada, 15-35 aylik ¢ocuklarin televizyon izleme siresi

arttikca dil gelisiminde gecikme riskinin arttig1 belirtilmektedir (Lin ve ark., 2015)

Gelisim doneminde cocuklarm motor becerileri ¢esitli fiziksel aktivitelerle
desteklenmelidir. Ancak teknolojik cihazlarin uygun olmayan igeriklerde ve
stirelerde kullanimi, ¢ocuklarim motor gelisimini olumsuz etkilemekte; uzun siireli
hareketsizlik, el-géz koordinasyonunun ve dolayisiyla kaba ve ince motor
gelisiminin gecikmesine yol agmaktadir (Howie, Coenen, Campbell, Ranelli &

Straker, 2017).

2.6.2.2. Ekran Kullammminin Kas-iskelet Sistemine Etkisi

Giliniimiizde ev ve okul ortamlarinda ekran kullaniminin giderek artmasi,
cocuklarda kas-iskelet sistemi problemlerinde de belirgin bir artisa yol agmistir
(Harris & Straker, 2000; Kelly, Dockrell & Galvin, 2009). Bu durumun temel
nedenlerinden biri, teknolojik araclarin cogunlukla yetigskin kullanicilar g6z oniinde
bulundurularak tasarlanmis olmasidir. Cocuklarm bu cihazlarla erken yaslardan
itibaren tanigmalari, ergonomik ag¢idan uygun olmayan kullanim aligkanliklar:
gelistirmelerine neden olmakta ve bu da kas-iskelet saglig1 acisindan onlar1 daha

yuksek risk grubuna dahil etmektedir (Oates, Evans & Hedge, 1998).

Kas-iskelet sistemi problemlerini inceleyen bir arastirmada, 6. sinifa giden
ogrencilerin yaklasik %50’sinin viicutlarmin en az bir bolgesinde agr1 hissettigi ve bu

sikayetlerin en ¢ok boyun, sirt ile omuz bdlgelerinde yogunlastigi bildirilmistir
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(Jacobs, Hudak & McGiffert, 2009). Benzer sekilde, 10—17 yas arasi Ogrenciler
iizerinde yapilan bagka bir arastirmada ise katilimcilarin %60’ min bilgisayar
kullanim1 esnasinda viicutlarinin belirli bolgelerinde rahatsizlik hissi yasadiklari

ortaya konmustur (Harris & Straker, 2000).

Cocuklarda tablet kullaniminin masaiistii bilgisayara kiyasla; boyun
kaslarindaki spazmim, omzun protraksiyonunun ve govdenin asimetrik durusunun
daha fazla olmasma sebep oldugu saptanmistir. Bu postiiral degisikliklerin kas-

iskelet sistemi sorunlarinin olusumuna katki sagladigi belirlenmistir (Straker ve ark.,
2008).

Ayrica, bu tiir kas-iskelet sistemi problemlerinin sadece cocukluk
doneminde kalmayip, yetiskinlikte de devam ettigi ve etkilerinin zamanla
artabilecegi belirtilmektedir (Harris ve ark., 2015). Yapilan bir arastirmada, tabletle
oyun oynayan veya televizyon izleyen c¢ocuklarin, oyuncaklarla oynayan ¢ocuklara
kiyasla daha fazla oturma davranisi sergiledikleri ve daha diisiik diizeyde fiziksel
aktivite gosterdikleri ortaya konmustur. Bu nedenle, ¢ocuklarda kas-iskelet sistemi
rahatsizliklar1 ile hareketsiz yasam tarzinin Onlenmesi i¢in oyuncakla oynamanin
tesvik edilmesi ve ebeveynler ile bakimverenlerin bu konuda bilinglendirilmesi

onerilmektedir (Howie, Coenen, Campbell, Ranelli & Straker, 2017).

2.6.2.3. Ekran Kullaniminin Fiziksel Aktiviteye EtKisi

Ekran kullannommin fiziksel aktivite siiresini azalttig1 bilinmektedir.
Calismalar televizyon izlemenin tipik bir sedanter aktivite oldugunu ve ekran
kullanim siiresindeki artisin ¢ocuklarda fiziksel aktivite siiresinin diisiistiyle iliskili
oldugunu gostermektedir (Sandercock, Ogunleye ve Voss, 2012). Benzer bir ¢aligma
olarak Cox ve arkadaslarmnin 2012 yilinda yaptig1 caligmada; 2-6 yas grubundaki
cocuklarda agir1 televizyon izlemenin fiziksel aktivite diizeyini diisiirdiigli, viicut

kitle indeksini ise artirdig1 belirtilmektedir.

Ekran kullaniminin uyku kalitesini olumsuz yonde etkiledigi bilinmektedir.
Uyku aligkanligir yeterli diizeyde olmayan cocuklarda ise sedanter davranislarin
arttigl, bunun sonucunda fiziksel aktivite diizeylerinin distigli goriilmektedir

(Strasburger, Jordan & Donnerstein, 2010).
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Fakhouri ve arkadaglarmm 2013 yilinda yaptig1 arastrma sonucunda, 6-11
yas arahigindaki 10 ¢ocuktan 4’iniin giinliik fiziksel aktivite ve ekran siresine
uydugu gorilmektedir. Ayrica ayni calismada cocuklarin yaglarinin artmasiyla

fiziksel aktivite diizeylerinin diistiigii belirtilmektedir.
2.6.2.4. Ekran Kullaniminin Obeziteye Etkisi

Son 20 yilda cocuklarda obezite orast 3 kat artis gostermistir. Agik hava
oyunlarinin yerini dijital oyunlarin almasi, ekran temelli aktivitelerin artmasi;
cocuklarmm yasamimi daha otomatik hale getirmekte ve fiziksel hareketliligi
kisitlamaktadir. Oysa ¢ocuklarm saglikli gelisimi igin giinde en az 3-4 saat fiziksel

aktivite ve sosyal etkilesim onerilmektedir.

Televizyon izlemenin, ¢ocukluk cagi obezitesiyle dogrudan iligkili oldugu
bilinmektedir (Hancox & Poulton, 2006). 2008 yilinda Laurson ve arkadaslari
tarafindan yapilan bir ¢alismada giinde 2 saatten fazla televizyon izleyen erkek
cocuklarin obez olma riskinin 1,7 kat, kiz c¢ocuklarmin ise 1,2 kat arttig1

belirtilmistir.

Cocukluk ¢aginda asir1 ve kontrolsiiz bir sekilde ekran kullaniminin, yagam
stiresince obezite ve kardiyovaskiiler hastalik riskleri ile baglantili oldugu One

strilmektedir (Bel-Serrat ve ark., 2013).

Cox ve arkadaglarmin 2012 yilinda gerceklestirdigi ¢alismada, okul Oncesi
dénemde asir1 dijital medya kullanimmin viicut kitle indeksi (VKI) artistyla diisiik
ancak anlamli bir iligki gosterdigi tespit edilmistir. Benzer sekilde, dijital teknoloji
kullaniminin giinde 2 saatten fazla olmasi durumunda VKI’de artisin gdzlendigi

belirtilmektedir (Wen ve ark., 2014).

Ayrica, yatak odasinda televizyon bulundurmanin bir obezite risk faktorii
oldugu da raporlanmigtir (Wethington, Pan & Sherry, 2013). Baska bir yapilmis
caligmada, yatak odasinda televizyon bulunan ve fazla ekran siiresine sahip

¢ocuklarin VKI’lerinin daha yiiksek oldugu gériilmiistiir (Cameron ve ark., 2013)

Ekran kullanimmin obeziteyi artirmasmin sebeplerinden biri de ekran

kullanim1 sirasinda tlketiler yiyeceklerdir. Ekran karsisinda, sedanter bir sekilde
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yiikksek kalorili atistirmalik tiiketmek obezite riskini artrmaktadir. Ayrica,
televizyonun dikkat dagitict etkisi, tokluk hissinin fark edilmesini zorlastirarak asir1
yeme davranigsma yol agmaktadir (Chaput, Klingenberg, Astrup & Sjodin, 2011;
Pearson & Biddle, 2011). Gida reklamlarinin da c¢ocuklarda sagliksiz besin
tercihlerini tesvik ettigi bilinmektedir. Arastirmalar, televizyon izleme suresindeki
her 1 saatlik artisin 156 kcal/giin ek gida tiiketimi ile iligkili oldugunu bildirmistir
(Van den Bulck & Van Mierlo, 2004).

2.6.2.5. Ekran Kullaninminin Uyku Kalitesine Etkisi

Son yillarda, ekran kullaniminin gocuklarin uyku diizeni Gzerinde olumsuz
etkileri olduguna dair bulgular giderek yiikselmektedir. Ozellikle erken gocukluk
doneminde, cocugun yattig1 odada televizyon, telefon, bilgisayar gibi teknolojik
araclarin bulunmasmin, toplam uyku siiresini azalttigi saptanmistir (Cespedes ve
ark., 2014). Cocuklarin siddet igeren igerikleri izlemesi, uykuya dalma siirelerini
uzatmakta, ekrandan yayilan mavi 151k ise melatonin salinimmi baskilayarak uyku
diizenini bozmaktadir (Chassiakos ve ark., 2016; Della Sofferenza & Rotondo,
2006). Benzer sekilde Vijakkhana ve arkadaslarinin 2015 yilinda yaptigi ¢alismada;
6-12 aylik bebeklerin aksam saatlerinde televizyon izlemesinin toplam uyku
siresinde  belirgin bir azalmaya neden oldugu saptanmistir. Caligmalar
gostermektedir ki sadece aksam saatlerinde ekran kullanimi degil giindiiz
saatlerindeki ekran kullanimi da uyku kalitesini olumsuz etkilemektedir. Giindiiz
saatlerinde teknolojik ara¢ kullanilmasinin uykuya dalma siiresini uzattig1 ve toplam

uyku siiresini azalttig1 bilinmektedir (Hysing ve ark., 2015).
2.6.2.6 Ekran Kullaniminin Bilissel Gelisime EtKisi

Cocukluk doneminde hizla gelisen 0z diizenleme becerilerinin, ekran
kullanimi arttikga olumsuz yonde etkilendigi bildirilmektedir (Uzundag, Altundal &
Kessafoglu, 2022). McNeill ve arkadaslarinin 2019 yilinda yaptiklar1 boylamsal
aragtirmaya gore; mobil uygulamalara glinde yarim saatten fazla maruz kalan

cocuklar, 6z diizenleme testinde daha diisiik performans sergilemektedirler.

Fantastik iceriklerin yoOnetici islevler {izerindeki kisa vadeli etkilerini

inceleyen caligmalarda, ¢ocuklarin bu tir iceriklere maruz kaldiktan sonra yonetici
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islev iceren gorevlerde daha diisikk basar1 sergiledikleri goriilmistiir (Li ve ark.,
2020; Lillard ve ark., 2015; Rhodes, Stewart & Kanevski, 2020). Ayrica ekran
kullanma siiresinde artisin, problem ¢dzme becerilerinde azalmayla iliskili oldugu

raporlanmistir (Eyimaya & Irmak, 2021; Rocha ve ark., 2021).

2.6.2.7. Ekran Kullanmiminin Sosyal-Duygusal ve Davranissal Gelisime
Etkisi

Cocuklarin duygusal, psikososyal ve davranigsal gelisimleri agisindan kritik
oneme sahip olan iletisim ve sosyal etkilesim, ekran kullanimi sebebiyle olumsuz
etkilenmektedir (Lin ve dig., 2020). Bu durum ¢ocuklarin hem yaki hem uzak
gelecekteki hayatlarinda baska bireylerle saglikl iliskiler kurmada, duygularini ifade
etmede, sosyal baglamda uygun davranislar1 kesfetme ve gerceklestirmede, sosyal

duygusal ve davranigsal sorunlara zemin hazirlayabilmektedir.

Asir1 ve kontrolsiiz ekran kullanimi empati becerisini de olumsuz yonde
etkilemektedir. Calismalar 4 yasindayken asir1 televizyon izleyen cocuklarin 6
yasindayken empati becerilerinin diger ¢cocuklara kiyasla daha diisiik oldugu, ayrica
bu etkilerin cinsiyete gore farklilik gosterdigi; televizyon izlemenin kizlarda, dijital
oyun oynamanin ise erkeklerde daha diisilk empati becerisine sebep oldugu

gostermektedir (Skalicka ve ark., 2019)

Televizyonun ebeveyn-¢ocuk etkilesimini azaltabilecegine dair kanitlar da
mevcuttur. Ornegin, okul 6ncesi ¢ocuklarin hafta ici sadece 1 saat televizyon
izlemeleri, ebeveynleriyle gecirilen siirede 45 dakikalik bir azalmaya sebep oldugu
goriilmiistiir (Vandewater ve dig., 2006). Ayni sekilde, televizyonun oyun ve kitap
okumaya kiyasla ebeveyn-cocuk iletisiminin kalitesini azalttig1 da gosterilmistir

(Lavigne, Hanson & Anderson, 2015).

2020 yilinda yapilan bir arastrmada ortalama 2 yasindaki cocuklarda
dokunmatik ekran kullaniminin duygusal sorunlar, kaygi, depresif belirtiler, dikkat
sorunlar1 ve saldirganlikla iligkili oldugu saptanmistir (Lin ve ark., 2020). Benzer
sekilde, Radesky ve arkadaslarmin 2016 yilinda yaptigi baska bir c¢alisma,
ebeveynlerin ¢ocuklarmi sakinlestirmek amaciyla ekrana yonlendirmesinin 0-3 yas

grubunda sosyal ve duygusal sorunlara sebep oldugu belirtilmistir.
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Gilinlik 1 saati gecen ekran siiresi, g¢ocuklarda dikkat dagmikligina,
asosyallige, akran edinmede ve akran iletisiminde zorluga, merak diizeyinin
azalmasina, duygusal istikrarin diismesine, psikolojik 1iyi olusun olumsuz

etkilenmesine sebep olmaktadir (Twenge ve Campbell 2018).

Ekran kullanimmin icerigi de ¢ocugun duygusal ve davranigsal gelisimi
iizerinde etkili olabilmektedir. Siddet igerikli yaymlara maruz kalmak agresif
davraniglara (Bushman & Huesmann, 2006), asir1 uyarici igerikler ise dikkat
eksikligine (Christakis ve dig., 2018) yol acabilmektedir. Bebeklik doneminde
yetigkinlere yonelik programlara maruz kalmanin ise saldirganlik ve karsit olma

davranislariyla iliskili oldugu belirtilmektedir (Chonchaiya ve dig., 2015).

2.7. 4-6 Yas Grubu Cocuklarin Gelisimsel Ozellikleri

Cocuklarin gelisim 6zellikleri kisisel sosyal beceriler, ince motor becerileri,

dil becerileri, kaba motor beceriler olarak ele alimmaktadir.

2.7.1. Kisisel-Sosyal Beceriler

Bu yastaki cocuklar evde basit islere yardim edebilmeli, c¢atal kasik
kullanma, el yikama kurulama, admni soyadmi sOyleme gibi becerileri yerine
getirebilmelidir. 48 aydan itibaren yardimsiz giyinme becerisini edinmeye baglamali,

54-60 ay araliginda artik yardimsiz giyinip diigme ilikleyebilmelidir.
2.7.2. ince Motor Beceriler

Bu yastaki cocuklar 7 tane kiigiik kiipii iist iiste dizebilmeli, dik ¢izgiyi
kopyalayabilmelidirler. 48 aydan 60 aya kadar yuvarlak seklini kopyalayabilmeli,
uzun ¢izgiyi secebilmeli ve ¢ kisimli adam cizebilmelidir. 60 aydan 72 aya kadar ise

alt1 kisimli adam ¢izebilmeli, kare ve art1 sekillerini kopyalayabilmelidirler.
2.7.3. Dil Becerileri

Bu yastaki ¢ocuklar artik tam anlasilir konusabilmeli, yer bildiren terimleri
anlayabilmeli, ¢gogul eki kullanabilmeli ve en az 4 kelime tanimlayabilmelidirler. 48
aydan 72 aya kadar ise tanimladig1 sozciik sayis1 en az 6’ya ¢ikmali, zit anlamli 3

sozcuk bilmeli, verilen yonergeleri anlayabilmelidir.
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2.7.4. Kaba Motor Beceriler

Bu yastaki ¢ocuklar tek ayak Uzerinde 3 saniye durabilmeli, bisiklete
binebilmeli, yerinde ziplama, kosma gibi aktiviteleri yapabilmelidir. 48 aydan 60 aya
kadar tek ayakta durma siiresi 5 saniyeye ¢ikmali, uzaga atlayabilmeli ve ziplayan
topu yakalayabilmelidir. 60 aydan 72 aya kadar ise adimlama, geri adimlama gibi

becerileri yapabilmeli ve tek ayakta durma siireleri 9 saniyeye ¢cikmalidir.
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3. GEREC VE YONTEM
3.1. Arastirmanin Tipi
Aragtirmamiz karsilastirilmali kesitsel prospektif bir ¢alismadir.
3.2. Arastirmanin Yeri ve Zamani

“Ekran Bagmmlis1 Olan ve Olmayan Cocuklarda Gelisim, Postiir ve
Reaksiyon Zamaninin Karsilastirilmast’  konulu tez c¢alismast 15.04.2024-
15.10.2024 tarihleri arasinda Antalya Kepez Saglikli Hayat Merkezi’'nde yiiz yiize

olarak yaratulda.
3.3. Arastirmamin Evreni ve Orneklemi

Aragtrmanm evrenini T.C. Saghk Bakanligi Kepez Saglikli Hayat
Merkezi’ne ayaktan danisma i¢in basvuran ve calismaya dahil edilme kriterlerine
uygun olan, 4-6 yas arasindaki 37 kiz 36 erkek toplam 73 g¢ocuk olusturmustur.
Arastirma Oncesinde ¢ocuk ve bakim verenlerine calismanin amaci agiklanmuis,
arastirmaya katilmay1 kabul edilenlere goniillii olarak katilacaklarina iliskin

Aydinlatilmis Onam Formu okunup yazili olarak imzalattirilmistir (EK-1).

Calismanm post-hoc gl¢ analizi, G*Power versiyon 3.1.9.4 yazilimi
kullanilarak gerceklestirilmistir. Gii¢ hesaplamasi, Nelson El Reaksiyon Testi'ne ait
ortalama ve standart sapma degerleri esas alinarak yapilmistir. Anlamlilik diizeyi (o)
0.05 olarak belirlendiginde, g¢alismanin istatistiksel gicl (1-p) %98 olarak

hesaplanmustir.
3.4. Bireylerin Secimi

Calismaya katilmaya goniillii olan olgularin se¢imi asagidaki dahil edilme ve

dislama kriterleri dikkate aliarak gerceklestirildi.
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3.4.1. Dahil Edilme Kriterleri:

4-6 yas arasinda olmak
Aileden ¢aligmaya katilmak i¢in izin almak
3.4.2. Dislama Kriterleri:

Calismaya katilimi engelleyecek ndrolojik veya ortopedik bir hastalik tanisina

sahip olmak
Psikolojik hastalik tanisina sahip olmak

Calismaya katilmaya goniillii olmamak
3.5. Arastirmanin Degiskenleri
3.5.1. Bagimh Degiskenler:

Gelisim Degerlendirmesi (Denver Il Gelisimsel Tarama Testi)
Postiir Bozuklugu (PhysioPrint Uygulamast)

Reaksiyon Zamani (Nelson El Reaksiyon Testi ve Human Benchmark)

3.5.2. Bagimsiz Degiskenler:

Ekran Bagimlilig1 (PMKO-K)

Demografik Ozellikler  (yas, cinsiyet, kardes sayisi, annenin yasi egitim

durumu ve meslegi, babanim yasi1 egitim durumu ve meslegi vb.)
3.6. Veri Toplama Araclari
3.6.1. Cocuga ve Ebeveyne Ait Demografik Bilgilerin Degerlendirilmesi

Dahil edilme kriterlerini karsilayan bireylerde ilk olarak demografik bilgi
toplama formu dolduruldu. (EK-2) Bu formda yas, cinsiyet, kardes sayisi, annenin ve
babanin yasi meslegi egitim durumu gibi 6zellikler fizyoterapist tarafindan yiiz yiize

degerlendirildi.
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3.6.2. Ekran Bagimhhginin Degerlendirilmesi

Demografik bilgi formunun doldurulmasmin ardindan Problemli Medya
Kullanim Olgegi Kisa Form ile ekran bagimlilig: degerlendirildi (EK-3). Olgegin iki
versiyonu bulunmaktadir: uzun form 27 madde, kisa form ise 9 maddeden
olusmaktadir. Problemli Medya Kullanim Olgegi Kisa Form (PMKO-KF)’da,
maddeler 1 (asla) ile 5 (her zaman) arasinda degisen Likert dlgegi ile puanlanir ve
olcek igerisinde ters madde bulunmamaktadir. PMKO-KF toplam puani, tiim
maddelerden alman puanlarin ortalamasi ile hesaplanir. Olgekten yiiksek puan
alinmasi, problemli ekran kullanimimi yani ekran bagimliligi diizeyinin yiiksek
oldugunu gostermektedir. Ebeveynler tarafindan ¢ocuklarinin  davraniglari
gOzlemlenerek doldurulan bu 6lcek, belirli bir medya aracina 6zgii degil; televizyon,
tablet, bilgisayar, telefon gibi c¢esitli gérsel medya araglarmmin genel problemli
kullanimin1 ~ degerlendirmektedir. PMKO-KF’nin 4-11 yas grubunda ekran
bagimliligimi saptamada gegerli ve giivenilir bir olgek oldugunu gostermistir
(Furuncu ve Oztiirk, 2020). Kisa Form’da toplam minimum puan 9, maksimum puan
45°tir. Cocugun ekran bagimlis1 olmasi i¢in Olgekten 27 puan iizeri almasi

gerekmektedir.

3.6.3. Gelisim Degerlendirilmesi

Gelisim, Denver II Gelisimsel Tarama Testi ile degerlendirildi (EK-4).
Denver II Gelisimsel Tarama Testi, 0-6 yas araligindaki cocuklarin gelisimsel
ozelliklerini degerlendirmek i¢in diinya genelinde kullanilan ve gecerlilik
giivenirlilik caligmalar1 yapilmis bir tarama aracidir (Frankenburg, W. K., Dodds, J.
B., Archer, P., Bresnick, B., Maschka, P., Edelman, N., & Shapiro, H.,1992). Turkce
gecerlilik giivenirlilik ¢aligmalar1 da yapilmustir (Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi
Gelisimsel Pediatri Unitesi, 1996). Test, egitimini tamamlamis ve yeterlilik smavini
gegmis uzmanlar tarafindan uygulanabilir. 134 maddeden olusan bu test, dort ana
bélimde degerlendirme yapmaktadir: kisisel-sosyal, ince motor-uyumsal, dil ve kaba
motor. Test, ¢ocuk 6 yasmna kadar gelisim izleme amaciyla tekrar tekrar
kullanilabilir. Uygulamaya, ¢ocugun yasina uygun olan bdliimden baslanir ve her

madde “gecer”, “kalir”, “olanak dis1” veya “reddetme” seklinde puanlanir. Sonuglar

30



ise “normal”, “anormal”, “siipheli” ve “test edilemez” Kkategorileriyle yorumlanir.

(RESIM 3.1.)

RESIM 3.1. ince Motor Beceri Degerlendirilmesi
3.6.4. Postur Degerlendirilmesi

Postlir degerlendirilmesi PhysioPrint uygulamas1 ile degerlendirildi.
PhysioPrint uygulamasi ¢ocuklarin statik postiirlerini degerlendirmek amaciyla akilli
telefonlar tlizerinden kullanilan mobil bir uygulamadir. Klinik uzmanlar ig¢in
gelistirilmis olan bu uygulama, bireylerin durusunu dort farkli agidan (anterior,
posterior, lateral) fotografik olarak analiz eder. Postiirdeki sapmalari, ideal ayakta
durma postiiriine gore karsilastirarak detayli veri saglar. PhysioPrint uygulamasi,
yapilan calismalarda giiclii giivenilirlik ve gecerlilik kanitlart sunmustur (AVCI, E.
E., 2021).

Degerlendirmeye dahil edilen ¢ocugun flizerinde minimal kiyafet olacak
sekilde on-arka ve her iki yandan yan fotograflar1 ¢ekildi. Ve bu noktalarin dikey ile
yatay diizlemlere gore sapmalar1 belirlendi. Pivot noktalar, statik postiir
degerlendirmesinde en sik kullanilan kemik isaret noktalar1 olup, iizerine marker
konularak tespit edildi. Anteriorda basin lateral fleksiyonu, acromionun pozisyonu,
gogiis kafesinin T8 vertebra hizasindaki izdiisiimii, kalca ve ayak bilegi eklemleri

degerlendirilmistir. Lateral dizlemde basin, omuzlarin ve kalganin pozisyonlari
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incelenmigtir. Posteriorda ise basm, omurganin ve kal¢canin pozisyonlar1 analiz
edilmistir. Bu pivot noktalarin konumlarma gore g¢ocugun statik postiiriindeki

sapmalar detayl sekilde degerlendirilmistir.
3.6.5. Reaksiyon Zamam Degerlendirilmesi
3.6.5.1. Nelson El Reaksiyon Testi

Nelson el reaksiyon testi kapsaminda ¢ocuklardan, 6n kol ve elleri masanin
iizerinde rahat bir sekilde olacak bicimde sandalyeye oturmalar: istendi. Bagparmak
ve isaret parmak uglari, masadan 8-10 cm civar1 disarida, bagparmak ve isaret
parmagmnim iist kisimlar1 birbirine paralel sekilde hazirlandi. Cetvel, denegin
basparmagi ile isaret parmagi arasma yerlestirildi ve denegin dogrudan cetvelin orta
noktasina bakmasi sdylendi. Cetvel birakildiginda anda ¢ocuktan cetveli yakalamasi
istendi. Cocugun cetveli yakaladig1 noktadaki bagparmaginin iist kenarindaki deger
okunup kaydedildi. Bes tekrar yapildiktan sonra en iyi ve en kotii dlglimler atild;

geriye kalan ii¢ 6l¢iimiin ortalamasi cetvelin diistiigli mesafe olarak kaydedildi.
3.6.5.2. Human Benchmark Reaksiyon Testi

Reaksiyon zamanmi 6lgmek amaciyla ¢evrimigi tabanli Human Benchmark
testi kullanild1. Test, ¢ocuklarn ekran maruziyetinin oldugu araglara gére uygulandi;
ancak televizyon araciligiyla ekran kullanan ¢ocuklarm testleri telefonla yapildi. Her
cocuk i¢cin sag ve sol el olmak iizere beser kez ardisik Olciim gergeklestirildi.
Olgiimler sirasinda ekranda goriilen tepki siireleri kaydedildi ve her el icin bes

Ol¢limiin ortalamasi alinarak reaksiyon zamani degerlendirildi.

Reaksiyon zamanmi 6lgmek icin altin standart Nelson el reaksiyon testi
olmakla birlikte, Human Benchmark’1 ikinci bir degerlendirme yontemi olarak
kullanmamizin sebebi calismamizda bize farkli bir yorum getirecek olmasidir.

(RESIM 3.2. ve RESIM 3.3.)
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RESIM 3.2. Human Benchmark El Reaksiyon Hiz1 Degerlendirilmesi

RESIM 3.3. Human Benchmark El Reaksiyon Hiz1 Degerlendirilmesi
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3.7. Verilerin Degerlendirilmesi

Istatistiksel analiz icin SPSS versiyon 29.0 (IBM Corporation, NY, USA)
kullanilmigtir. Verilerin normal dagilima uygunlugunu degerlendirmek i¢in Shapiro-
Wilk testi kullanildi. Shapiro- Wilk testinde p>0,05 olmas1 durumda normal dagilim
kabul edildi. Tanimlayici istatistiklerden ortalama, standart sapma, medyan, 1. ve 3.
ceyrekler kullanmildi. Kategorik verilerin tanimlanmasinda yiizde (%) ve say1
kullanildi.  Bagimli olmayan ve normal dagilim gosteren 1iki grubun
karsilastirilmasinda Student-T testi kullanildi. Bagimli olmayan ve normal dagilim
gostermeyen 1ki grubun karsilastirilmasinda Mann-Whitney U testi kullanildi.
Kategorik degiskenlerin karsilastirilmasida Pearson Ki Kare testi ve Fisher’in Kesin

olasilik testi kullanildi. p< 0,05 anlamli olarak kabul edildi.

3.8. Arastirmanin Etik Yonu

Calisma icin Bandirma Onyedi Eyliil Universitesi Saglk Bilimleri Girisimsel
Olmayan Arastirmalar Etik Kurulu’nun 14.12.2023 tarihli toplantisinda onay alind1
(EK-5). Ek olarak Antalya II Saglik Miidiirliigii’'nden 29.05.2024 tarihli toplantisida
caligma i¢in izin alind1 (EK-6).

Calismaya katilan tiim bireylerin velilerinden “Bilgilendirilmis Goniillii Olur

Formu” ile onam alind.
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4. BULGULAR

Calismaya 31 ekran bagimlisi, 42 ekran bagimlis1 olmayan ¢ocuk dahil edildi.
Ekran bagimlist olan ve olmayan grubun yaslarmin ortanca (1. ile 3. geyrek)
degerleri srasiyla 58 ay (50 ile 62) ve 62 ay (50 ile 72) olarak bulundu. iki grup
arasinda anlamh farklilik yoktu (p=0,195). Ekran bagimlist olan ve olmayan grubun
boylarinin ortanca (1. ile 3. g¢eyrek) degerleri sirasiyla 105 (97 ile 118) ve 113
(105,25 ile 120) olarak bulundu. iki grup arasmda anlamli fark mevcuttu (p=0,038).
Ekran bagimlist olan ve olmayan grubun PMKO-K ortanca (1. ile 3. ceyrek)
degerleri sirasiyla 28 (25 ile 30) ve 13 (11 ile 15) olarak bulundu. iki grup arasinda
anlamli fark mevcuttu (p<0,001). Ekran bagimlist olan ve olmayan grubun kadin
cinsiyetlerinin sayismin ve yiizdesinin degeri sirastyla 12 (%38,7) ve 25 (%59,5)
olarak bulundu. iki grup arasinda anlaml bir fark yoktu (p=0,079). Ekran bagimlis
olan ve olmayan grubun erkek cinsiyetlerinin sayisiin ve yiizdesinin degeri sirasiyla
19 (%61,3) ve 17 (%40,5) olarak bulundu. Iki grup arasinda anlamli bir fark yoktu
(p=0,079). (Tablo-1)

Tablo 4.1. Bireylerin Demografik Bilgilerine Iliskin Sonuclar

Ekran Bagimhs1 Ekran Bagimhis1  p degeri

(n=31) Olmayan (n=42)
Yas (ay) Md(Q1-Q3) 58 (50 ile 62) 62 (50 ile 72) 0,195*
X+SD 58,06+8,290 60,62+9,924
Boy (cm) Md (Q1-Q3) 105 (97 ile 118)  113(105,25ile 120)  0,038*
x+SD 106,61+12,197 111,609,234
Cinsiyet Kadin N (%) 12 (%38,7) 25 (%59,5) 0,079?
Cinsiyet Erkek N (%) 19 (%61,3) 17 (%40,5)

Md (Q1-Q3): ortanca (1.-3. geyrek degeri); x+SD: ortalama + standart sapma; n:
say1; *: Mann-Whitney U testi; **: Student-T testi, * Pearson Ki-Kare Testi, *: Fisher Kesin
Olasilik Testi

Ekran bagimlist olan ¢ocuklarm annelerinin %35,5’inin lise mezunu oldugu,

ekran bagmmlis1 olmayan ¢ocuklarinin annelerinin %59,5’inin Universite ve Uzeri
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mezunu oldugu gorilmiistir. Anne ve baba egitim durumlari Tablo 4.2°de

gosterilmistir.

Tablo 4.2. Bireylerin Demografik Bilgilerine iliskin Sonuglar

Ekran Bagimhsi Ekran Bagimhsi

(n=31) Olmayan (n=42)

Anne Okuryazar degil N(%) 2(%6,5) 0
Anne ilkokul Mezunu N(%) 6(%19,4) 2(%4,8)
Anne Ortaokul Mezunu N(%) 6(%19,4) 2(%4,8)
Anne Lise Mezunu N(%) 11(%35,5) 13(%31)
Anne Universite ve Uzeri Mezun ~ N(%) 6(%19,4) 25(%59,5)
Baba Okuryazar degil N(%) 1(%3,2) 0
Baba ilkokul Mezunu N(%) 5(%16,1) 2(%4,8)
Baba Ortaokul Mezunu N (%) 5(%16,1) 4(%9,5)
Baba Lise Mezunu N(%) 14(%45,2) 21(%50)
Baba Universite ve Uzeri Mezun ~ N(%) 6(%19,4) 15(%35,7)

n: sayi; %: ylzde

Anne c¢alisma durumu ve ¢ocuklarin krese veya anaokuluna gitme durumu

Tablo 4.3’te gosterilmistir.

Tablo 4.3. Bireylerin Demografik Bilgilerine Iliskin Sonuclar

Ekran Bagimhs1  Ekran Bagimlisi

(n=31) Olmayan (n=42)
Annesi Cahisan N(%) 10(%32,3) 25(%59,5)
Annesi Ev Hamm Olan N(%) 21(%67,7) 17(%40,5)
Anaokulw/Krese Giden N(%) 23(%74,2) 42(%100)
Anaokulu/Krese Gitmeyen N(%) 8(%25,8) 0

n: sayi;, %: ylzde

Ekran bagimlis1 olan ve olmayan grubun en ¢ok kullandiklar1 teknolojik

araglar Tablo 4.4’te gdsterilmistir.
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Tablo 4.4. Bireylerin Kullandig1 Teknolojik Araclara iliskin Sonuclar

Ekran Bagimhs1 (n=31)  Ekran Bagimhs1 Olmayan (n=42)

TV N(%) 9(%29) 25(%59,5)
Telefon N(%) 16(%51,6) 9(%21,4)
Tablet N(%) 5(%16,1) 8(%19)

Playstation  N(%) 1(%3,2) 0

n: sayi; %: ylzde

Ekran bagimlist olan ve olmayan grubun dil gelisimi normal olanlarin
sayisinin ve yiizdesinin degeri sirasiyla 17 (%54,8) ve 40 (%95,2) olarak bulundu.
Iki grup arasinda anlamli bir fark mevcuttu (p<0,001). Ekran bagimlis1 olan ve
olmayan grubun dil gelisiminde gerilik olanlarin sayisinin ve yiizdesinin degeri
sirastyla 14 (%45,2) ve 2 (%4,8) olarak bulundu. iki grup arasinda anlamli bir fark
mevcuttu (p<0,001). Ekran bagimlisi olan ve olmayan grubun kisisel sosyal
becerileri normal olanlarm sayisinin ve yiizdesinin degeri sirasiyla 17 (%54,8) ve 41
(%97,6) olarak bulundu. Iki grup arasinda anlamli bir fark mevcuttu (p<0,001).
Ekran bagimlis1 olan ve olmayan grubun kisisel sosyal becerilerinde gerilik olanlarin
sayismin ve yiizdesinin degeri sirasiyla 14 (%45,2) ve 1 (%2,4) olarak bulundu. iki
grup arasinda anlamli bir fark mevcuttu (p<0,001). Ekran bagimlis1 olan ve olmayan
grubun ince motor becerileri normal olanlarin sayisinin ve yiizdesinin degeri sirasiyla
23 (74,2) ve 38 (%90,5) olarak saptandi. Iki grup arasinda anlamli bir fark yoktu
(p=0,064). Ekran bagimlisi olan ve olmayan grubun ince motor becerilerinde gerilik
olanlarin sayisinin ve yilizdesinin degeri sirasiyla 8 (%25,8) ve 4 (%9,5) olarak
saptand1. 1ki grup arasinda anlamli bir fark yoktu (p=0,064). Ekran bagimlis1 olan ve
olmayan grubun kaba motor becerileri normal olanlarin sayismin ve ylizdesinin
degeri sirasiyla 22 (%71) ve 40 (%95,2) olarak saptands. iki grup arasinda anlamli bir
fark mevcuttu (0,007). Ekran bagimlisi olan ve olmayan grubun kaba motor
becerilerinde gerilik olanlarm sayismin ve yiizdesinin degeri sirastyla 9 (%29) ve 2
(%4,8) olarak saptandi. ki grup arasinda anlamli bir fark mevcuttu (0,007). (Tablo-
5)
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Tablo 4.5. Ekran Bagmhs1 Olan ve Olmayan Gruplarin Gelisim
Degerlendirmesi Sonuclar

Ekran Ekran Bagimhsi p
Bagimhisi Olmayan (n=42)  degeri
(n=31)
Dil Gelisimi Normal n(%) 17 (%54,8) 40 (%95,2) <0,001°
Dil Gelisimi Geri n(%) 14 (%452) 2 (%4,8)
Kisisel Sosyal Beceriler n (%) 17 (%54,8) 41 (%97,6) <0,001%
Normal
Kisisel Sosyal Beceriler 14 (%45,2) 1 (%2,4)
. n (%)
Geri
Ince Motor Beceri Normal n (%) 23 (74,2) 38 (%690,5) 0,064°
ince Motor Beceri Geri n(%,) 8 (%25,8) 4 (%9,5)
Kaba Motor Beceri Normal n (%) 22 (%71) 40 (%95,2) 0,007°
Kaba Motor Beceri Geri n (%) 9 (%29) 2 (%4,8)

Md (Q1-Q3): ortanca (1.-3. ¢eyrek degeri); X+SD: ortalama * standart sapma; n:
say1; *: Mann-Whitney U testi; **: Student-T testi,  Pearson Ki-Kare Testi, °: Fisher Kesin
Olasilik Testi

Ekran bagimlis1 olan ve olmayan grubun Nelson El Reaksiyon Testinin
ortanca (1. ile 3. ¢eyrek) degerleri sirasiyla 20 (15 ile 25) ve 19,50 (17 ile 26) olarak
saptand. Iki grup arasinda anlamli bir fark yoktu (p=0,542). (Tablo-6)

Ekran bagimlis1 olan ve olmayan grubun Human Benchmark sag el ortanca
(1. ile 3. ¢eyrek) degerleri sirastyla 1003 (599 ile 2076) ve 794 (632 ile 1333) olarak
saptand1. Iki grup arasinda anlamli bir fark yoktu (p=0,461). Ekran bagimlis1 olan ve
olmayan grubun Human Benchmark sol el ortanca (1. ile 3. g¢eyrek) degerleri
sirastyla 1504 (801 ile 3088) ve 941 (643 ile 1552,75) olarak saptandi. iki grup
arasimda anlamli bir fark yoktu (p=0,080). (Tablo-6)
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Tablo 4.6. Ekran Bagimhsi Olan ve Olmayan Gruplarin El Reaksiyon
Hiz1 Sonuclan

Ekran Bagimhs1 Ekran Bagimhisi p

(n=31) Olmayan (n=42) degeri
Nelson El Md (Q1-Q3) 20 (15ile 25) 19,50 (17 ile 26) 0,542*
Reaksiyonu
(cm) x+SD 28,874,602 20,98+5,815
Human Md (Q1-Q3) 1003 (599ile 2076) 794 (632 ile 1333) 0,461*
Benchmark Sag
(ms) x+SD 1634,61+1468,443 1182,76+872,374
Human Md (Q1-Q3) 1504 (801ile3088) 941 (643 ile 1552,75) 0,080*
Benchmark Sol
(ms) x+SD 2260,48+2186,814 1426,24+1219,109

Md (Q1-Q3): ortanca (1.-3. ¢eyrek degeri); X+SD: ortalama * standart sapma; n:
say1; *: Mann-Whitney U testi; **: Student-T testi, % Pearson Ki-Kare Testi, *: Fisher Kesin
Olasilik Testi

Ekran bagimlis1 olan ve olmayan grubun basin dikey hattan uzakligmin
ortanca (1. ile 3. ¢eyrek) degerleri sirastyla 1,60 (0,50 ile 2,90) ve 2,45 (1,35 ile 4,03)
olarak 6lciildii. Iki grup arasmnda anlamli bir fark mevcut degildi (p=0,086). Ekran
bagimlis1 olan ve olmayan grubun mastoid c¢ikintinin dikey hattan uzakligmin
ortanca (1. ile 3. ¢eyrek) degerleri sirasiyla 1,60 (0,90 ile 2,70) ve 2,75(1,60 ile 4,20)
olarak o&lgiildii. Iki grup arasinda anlamli bir fark mevcuttu (p=0,049). Ekran
bagimlis1 olan ve olmayan grubun spina scapulanin yatayda hizalanma agisinin
ortanca (1. ile 3. ¢eyrek) degerleri sirasiyla 1,90 (1,30 ile 3,10) ve 1,35 (0 ile 2,30)
olarak olciildii. iki grup arasnda anlamli bir fark mevcuttu (p=0,010). Iki grup
arasinda anlaml bir fark mevcuttu (p=0,049). Ekran bagimlis1 olan ve olmayan
grubun inferior scapulanin yatayda hizalanma agisinin ortanca (1. ile 3. geyrek)
degerleri sirastyla 1,10 (0,70 ile 2,40) ve 2,65 (1,25 ile 5,23) olarak &lgiildii. Tki grup
arasinda anlamli bir fark mevcuttu (p=0,006). Ekran bagimlis1 olan ve olmayan
grubun SIAS’1n dikey hattan uzakliginin ortanca (1. ile 3. ¢eyrek) degerleri sirasiyla
5,50 (4,20 ile 7,30) ve 7,45 (5,38 ile 8,43) olarak tespit edildi. iki grup arasinda
anlaml bir fark mevcuttu (p=0,14). Ekran bagimlis1 olan ve olmayan grubun asil

tendonunun yatayda hizalanma ag1 (1. ile 3. ¢eyrek) degerleri sirasiyla 1,80 (0,90 ile
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4,50) ve 3,95 (2,50 ile 8,33) olarak tespit edildi. Iki grup arasinda anlamli bir fark
mevcuttu (p=0,001). Ekran bagmmlis1 olan ve olmayan grubun topugun yatayda
hizalanma a¢1 (1. ile 3. geyrek) degerleri sirasiyla 3,30 (0,90 ile 5,60) ve 4,95 (3,10
ile 10,42) olarak tespit edildi. Iki grup arasinda anlamli bir fark mevcuttu (p=0,009).
Ekran bagimlisi olan ve olmayan grubun acromionun yatayda hizalanma agisinin
ortanca (1. ile 3. ¢eyrek) degerleri sirastyla 1,30 (0,60 ile 3,10) ve 1,40 (0,85 ile 2,32)
olarak tespit edildi. Iki grup arasinda anlamli bir fark mevcut degildi (p=0,867).
Ekran bagimlis1 olan ve olmayan grubun pelvisin yatayda hizalanma ag¢isinin ortanca
(1. ile 3. geyrek) degerleri sirasiyla 1,70 (1,20 ile 3) ve 2,10 (1,03 ile 4,18) olarak
tespit edildi. ki grup arasinda anlamli bir fark mevcut degildi (p=0,580). Ekran
bagimlis1 olan ve olmayan grubun dizin yatayda hizalanma agisimin ortanca (1. ile 3.
ceyrek) degerleri sirasiyla 3 (1,10 ile 3,80) ve 2,20 (1,28 ile 4,68) olarak tespit edildi.
Iki grup arasinda anlamli bir fark mevcut degildi (p=0,911). Ekran bagimlis1 olan ve
olmayan grubun ayak bileginin yatayda hizalanma ag¢ismin ortanca (1. ile 3. ¢eyrek)
degerleri srasiyla 3,40 (1,60 ile 5,30) ve 3,20 (1,50 ile 5,40) olarak tespit edildi. Iki
grup arasinda anlamli bir fark goriilmedi (p=0,978). Ekran bagimlis1 olan ve olmayan
grubun basin dikey hattan uzaklig1 ortanca (1. ile 3. ¢eyrek) degerleri sirastyla 1,90
(0,70 ile 3,10) ve 1,95 (1,05 ile 3,10) olarak tespit edildi. iki grup arasinda anlamli
bir fark mevcut degildi (p=0,893). Ekran bagimlis1 olan ve olmayan grubun ¢enenin
dikey hattan uzaklig1 ortanca (1. ile 3. ¢eyrek) degerleri sirasiyla 1,60 (1 ile 3) ve
2,10 (0,98 ile 3,10) olarak tespit edildi . iki grup arasinda anlamli bir fark goriilmedi
(p=0,721). Ekran bagimlis1 olan ve olmayan grubun sternumun dikey hattan uzaklig
ortanca (1. ile 3. geyrek) degerleri sirastyla 1,50 (0,30 ile 3,10) ve 1,80 (0,80 ile 3,50)
olarak tespit edildi. Iki grup arasmnda anlamli bir fark mevcut degildi (p=0,517).
Ekran bagimlis1 olan ve olmayan grubun go6giis kafesinin dikey hattan uzaklhigi
ortanca (1. ile 3. ¢eyrek) degerleri sirasiyla 1,80 (0,40 ile 3,30) ve 1,70 (0,40 ile 3,38)
olarak tespit edildi. Iki grup arasinda anlamli bir fark mevcut degildi (p=0,880).
Ekran bagimlisi olan ve olmayan grubun umblicusun dikey hattan uzaklig1 ortanca
(1. ile 3. geyrek) degerleri sirastyla 1,60 (0,70 ile 2,60) ve 1,60 (0,58 ile 3,35) olarak
tespit edildi . Iki grup arasinda anlaml bir fark gériilmedi (p=0,973). Ekran bagimlis
olan ve olmayan grubun sag diz Q agis1 ortanca (1. ile 3. ¢eyrek) degerleri sirasiyla

3,90 (2,10 ile 9,30) ve 4,65 (2,18 ile 7,55) olarak tespit edildi. iki grup arasmnda
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anlaml1 bir fark mevcut degildi (p=0,964). Ekran bagimlis1 olan ve olmayan grubun
sol diz Q agis1 ortanca (1. ile 3. geyrek) degerleri sirasiyla 4,50 (2,80 ile 8,30) ve 4,55
(2,22 ile 7,43) olarak tespit edildi. iki grup arasnda anlamli bir fark goriilmedi
(p=0,889). Ekran bagimlisi olan ve olmayan grubun sag ayak doniis agis1 ortanca (1.
ile 3. ¢eyrek) degerleri sirasiyla 5,30 (1,70 ile 10,10) ve 9,05 (4,90 ile 12,58) olarak
bulundu. iki grup arasinda anlamli bir fark mevcut degildi (p=0,136). Ekran
bagimlis1 olan ve olmayan grubun sol ayak doniis agis1 ortanca (1. ile 3. ceyrek)
degerleri sirasiyla 8,30 (5 ile 13) ve 5,35 (2,48 ile 8,63) olarak saptand1. Iki grup
arasinda anlamli bir fark vardi (p=0,012). Ekran bagimlis1 olan ve olmayan grubun
dikey diizlemde mastoid ¢ikint1 agis1 ortanca (1. ile 3. ¢eyrek) degerleri sirastyla 5,20
(3,70 ile 12,30) ve 5,15 (2,43 ile 7,38) olarak saptand:. iki grup arasinda anlamli bir
fark mevcut degildi (p=0,224). Ekran bagimlis1 olan ve olmayan grubun dikey
diizlemde pelvis agis1 ortanca (1. ile 3. ¢eyrek) degerleri swrasiyla 4,20 (2,20 ile 7,50)
ve 4,25 (2,65 ile 5,10) olarak saptandi. Iki grup arasinda anlamli bir fark goriilmedi
(p=0,832). Ekran bagimlis1 olan ve olmayan grubun dikey diizlemde diz ag¢is1 ortanca
(1. ile 3. ¢eyrek) degerleri sirasiyla 161 (154,60 ile 163,65) ve 163,55 (159,65 ile
167,75) olarak saptand. iki grup arasinda anlamli bir fark mevcut degildi (p=0,307).
Ekran bagimlis1 olan ve olmayan grubun yatay diizlemde pelvis agis1 ortanca (1. ile
3. ceyrek) degerleri swrasiyla 31 (23,70 ile 36,90) ve 29,45 (23 ile 34,85) olarak
saptand1. iki grup arasinda anlamli bir fark vardi (p=0,033). Ekran bagimlisi olan ve
olmayan grubun acromionun dikey hattan uzakligi ortanca (1. ile 3. ¢eyrek) degerleri
srrasiyla 2,80 (0,80 ile 4,30) ve 2,25 (1,10 ile 4,83) olarak saptandu. Iki grup arasinda
anlamli1 bir fark goriilmedi (p=0,973). Ekran bagimlis1 olan ve olmayan grubun SIPS
dikey hattan uzakligi ortanca (1. ile 3. ¢eyrek) degerleri sirasiyla 1,90 (0,80 ile 3,80)
ve 2,30 (0,90 ile 3,73) olarak saptand1. iki grup arasinda anlaml bir fark goriilmedi
(p=0,738). Ekran bagimlis1 olan ve olmayan grubun patellanin dikey hattan uzaklig1
ortanca (1. ile 3. geyrek) degerleri sirastyla 3,80 (2,80 ile 5,70) ve 3,60 (2,90 ile 4,50)
olarak saptand. iki grup arasinda anlaml bir fark mevcut degildi (p=0,499). Ekran
bagimlis1 olan ve olmayan grubun acromionun yatayda hizalanma agisi(back) ortanca
(1. ile 3. geyrek) degerleri sirasiyla 1,60 (0,80 ile 2,40) ve 1,20 (0,50 ile 2,55) olarak
saptand1. iki grup arasinda anlamli bir fark goriilmedi (p=0,591). Ekran bagimlis

olan ve olmayan grubun HIP yatayda hizalanma agis1 ortanca (1. ile 3. geyrek)
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degerleri sirastyla 2,50 (1,10 ile 5,20) ve 3,10 (1,78 ile 4,30) olarak saptand:. Iki grup
arasinda anlaml bir fark mevcut degildi (p=0,569). Ekran bagimlis1 olan ve olmayan
grubun popliteal fossa yatayda hizalanma agis1 ortanca (1. ile 3. ¢eyrek) degerleri
sirasiyla 2 (1 ile 3,80) ve 1,95 (0,95 ile 6,10) olarak saptandi. iki grup arasinda
anlaml bir fark goriilmedi (p=0,663). Ekran bagimlisi olan ve olmayan grubun sag
ayak doniis acisi(back) ortanca (1. ile 3. ¢eyrek) degerleri sirasiyla 4,20 (3 ile 7,40)
ve 5,50 (2,80 ile 10,43) olarak saptandi. Iki grup arasinda anlamli bir fark mevcut
degildi (p=0,086). Ekran bagimlis1 olan ve olmayan grubun sol ayak doniis
acisi(back) ortanca (1. ile 3. ¢eyrek) degerleri sirasiyla 5,90 (1,30 ile 8,30) ve 4,75
(2,28 ile 8,25) olarak saptandi. ki grup arasinda anlamli bir fark goriilmedi (p=987).
(Tablo-7)

Tablo 4.7. Ekran Bagmmhst Olan ve Olmayan Gruplarin Postir
Degerlendirmesi Sonugclari

Ekran Bagimlisi Ekran Bagimlisi

(n=31) Olmayan (n=42) p degeri
Basin Dikey .
Hattan Uzakhgn ~ Md@Q1-q3) ~0 (050 1l 5 4o 1 a5ilea0s) 0,086+
2,90)
(back)
x+SD 2,533,357 3,63+4,424
Mastoid -
Cikintimn Dikey  Md(Q1-Q3) ;?8) 090 ile 5 51 60iled,20)  0,0a0%
Hattan Uzakhgi ’
x£SD 2,43+ 2,215 2,92 £1,615
Spina
Scapulanin i 1,90 (3,30 ile . N
Yatayda Md(Q1-Q3) 3.10) 1,35 (O ile 2,30) 0,010
Hizalanma Acsi
x£SD 2,78+2,310 3,48+12,517
Asil Tendonun .
Yatayda Md(Q1-Q3) 180 (090 le 5 o (2,50ile8,33)  0,001*

Hizalanma Ag¢isi 4,50)
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Topugun
Yatayda
Hizalanma Acisi

Acromionun
Yatayda
Hizalanma Acisi

Pelvisin Yatayda
Hizalanma Agisi

Dizin Yatayda
Hizalanma Agisi

Ayak Bileginin
Yatayda
Hizalanma Acsi

Basin Dikey
Hattan Uzakhgi

Cenenin Dikey
Hattan Uzakhg

Sternumun
Dikey Hattan
Uzakhg

Gogiis Kafesinin
Dikey Hattan
Uzakhg

x+SD

Md(Q1-Q3)

x+SD

Md(Q1-Q3)

x+SD

Md(Q1-Q3)

x+SD

Md(Q1-Q3)
x+SD

Md(Q1-Q3)

x+SD

Md(Q1-Q3)
%+SD

Md(Q1-Q3)
%+SD

Md(Q1-Q3)

x+SD

Md(Q1-Q3)

2,95+3,018

3,30
5,60)

0,90 ile

4,255,258

1,30
3,10)

(0,60 ile

1,86+1,609

1,70 (1,20 ile 3)

2,38+1,815

3(1,10ile3,80)

2,93+2,559

3,40 (1,60 ile 5,30)

3,69+3,033

1,90 (0,70 ile 3,10)

2,53+2,370

1,60 (L ile 3)
2,312,121

1,50 (0,30 ile 3,10)

2,01+1,829

1,80 (0,40 ile 3,30)
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6,7246,975

4,95 (3,10 ile 10,42)

7,99 +7,764

1,40 (0,85 ile 2,32)

1,96+1,900

2,10 (1,03 ile 4,18)

2,702,118

2,20 (1,28 ile 4,68)

3,48+4,027

3,20 (1,50 ile 5,40)

4,28+4,408

1,95 (1,05 ile 3,10)

2,35+1,928

2,10 (0,98 ile 3,10)

2,32+1,844

1,80 (0,80 ile 3,50)

2,19+1,797

1,70 (0,40 ile 3,38)

0,009*

0,867*

0,580*

0,911*

0,978*

0,893*

0,721*

0,517*

0,880*



Umblicusun
Dikey Hattan
Uzakhg

Sag Diz Q Agis1

Sol Diz Q Agist

Sag Ayak Doniis
Acqisi

Sol Ayak Déniis
Acisi

Dikey Duzlemde
Mastoid Cikinti
Acis1

Dikey Duzlemde
Pelvis Acisi

Dikey Duzlemde
Diz Acis1

Yatay Duzlemde
Pelvis Acisi

Acromionun
Dikey Hattan
Uzakhg

x+SD

Md(Q1-Q3)

x+SD

Md(Q1-Q3)
%+SD

Md(Q1-Q3)
%+SD

Md(Q1-Q3)
%SD

Md(Q1-Q3)
%+SD
Md(Q1-Q3)

x+SD

Md(Q1-Q3)
%SD

Md(Q1-Q3)
%+SD

Md(Q1-Q3)
%+SD

Md(Q1-Q3)

x+SD

1,99+1,726

1,60 (0,70 ile 2,60)

1,86+1,482

3,90 (2,10 ile 9,30)

646,967

4,50 (2,80 ile 8,30)

6,49+7,480

5,30 (1,70 ile 10,10)

9,72+13,558

8,30 (5 ile 13)
11,19+10,094

5,20 (3,70 ile 12,30)

8,35+7,44

4,20 (2,20 ile 7,50)

4,83+3,198

161(154,60ile 163,6)

160,94+9,512

31 (23,70 ile 36,90)

31,35+10,760

2,80 (0,80 ile 4,30)

2,98+2,212
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2,07+1,786

1,60 (0,58 ile 3,35)

241,712

4,65 (2,18 ile 7,55)

5,12+3,810

4,55 (2,22 ile 7,43)

5,47+3,865

9,05(4,90 ile 12,58)

9,46+5,873

5,35 (2,48 ile 8,63)

6,30+5,057

5,15 (2,43 ile 7,38)

5,74+4,892

4,25 (2,65 ile 5,10)

4,60+3,261

163,5(159,6ile167,7)

163,55+7,042

29,45 (23 ile 34,85)

29,34+8,20

2,25 (1,10 ile 4,83)

2,86+2,064

0,973*

0,964*

0,889*

0,136*

0,012*

0,224*

0,832*

0,307*

0,033*

0,973*



SIPS Dikey
Hattan Uzakhg:

Patellamin Dikey
Hattan Uzakhg

Acromionun
Yatayda
Hizalanma Acisi
(back)

HIP Yatayda
Hizalanma Acisi

Popliteal Fossa
Yatayda
Hizalanma Acisi

Sag Ayak Doniis
Acisi (back)

Sol Ayak Doniis
Acisi (back)

Md(Q1-Q3)
%SD

Md(Q1-Q3)

x+SD

Md(Q1-Q3)

x+SD

Md(Q1-Q3)

x+SD

Md(Q1-Q3)

x+SD

Md(Q1-Q3)
%SD

Md(Q1-Q3)
%+SD

1,90 (0,80 ile 3,80)

2,44+1,744

3,80 (2,80 ile 5,70)

4,05+1,676

1,60 (0,80 ile 2,40)

1,96+1,693

2,50 (1,10 ile 5,20)

3,26%2,785

2 (1ile 3,80)

2,74+2,628

4,20 (3ile 7,40)

5,82+5,275

5,90 (1,30 ile 8,30)

6,52+6,058

2,30 (0,90 ile 3,73)

2,69+2,113

3,60 (2,90 ile 4,50)

3,801,517

1,20 (0,50 ile 2,55)

2,08+2,257

3,10 (1,78 ile 4,30)

3,54+2,716

1,95 (0,95 ile 6,10)

3,46+3,496

5,50(2,80 ile 10,43)

6,51+4,510

4,75 (2,28 ile 8,25)

6,08+5,163

0,738*

0,499*

0,591*

0,569*

0,663*

0,086*

0,987*

Md (Q1-Q3): ortanca (1.-3. geyrek degeri); x+SD: ortalama + standart sapma; n:
say1; *: Mann-Whitney U testi; **: Student-T testi,  Pearson Ki-Kare Testi, *: Fisher Kesin

Olasilik Testi
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5. TARTISMA

Gunimiz teknolojisi gelistikge, teknolojik cihazlara ulasim kolaylastikga;
ekran artik hayatimizin her alaninda yer almaktadir. Evde, okulda, hastanede, toplu
tasimada, yasamimizin her alaninda ekran kritik bir rol oynamaktadir. Ekran
kullanom yas1 gittikce diismekte, giiniimiiz ¢ocuklar1 teknolojiyle i¢c ice
bliylimektedir. Asir1 ve kontrolsiiz bir sekilde ekrana maruz kalmak ekran
bagimliligma sebep olmaktadir. Arastirmamiz ekran bagimlisi olan ve olmayan
cocuklarda; gelisim, reaksiyon zamani ve postiir karsilastirmasini yapmak amaciyla
planlandi. Ve arastrmamiz sonucunda ekran bagimlis1 olan cocuklarm, ekran
bagimlis1 olmayan g¢ocuklara gore; dil gelisimlerinde, kaba motor gelisimlerinde,
kisisel sosyal becerilerinde gerilik oldugu; el reaksiyon hizlarinda ve postiirlerinde

ise anlamli bir farklilik olmadig1 sonucuna ulastik.

Aragtirmamiza 4-6 yas arasinda 37’si kiz 36°s1 erkek olmak iizere 73 ¢ocuk
dahil edildi. Calismamizin amagclar1 arasinda cinsiyet faktoriiniin ekran bagimliligima
etkisini arastirmak yoktu ama sonuglar incelendiginde, ekran bagimlis1 olan
cocuklarin %61,3’liniin erkek oldugunu belirledik. Iki grup arasinda istatistiksel
anlamli bir fark olmasa da erkek cocuklarinin ekran kullaniminin daha fazla
oldugunu gordikk. Bu konuyla ilgili yapilan ¢alismalara bakildiginda, ekran
kullannminin ve bagimliligimin erkek ¢ocuklarda daha fazla oldugu goriilmektedir.
Tiirkiye’de 2020 yilinda yapilan bir ¢aligmada 8-12 yas arasindaki kiz ¢ocuklar ile
erkek cocuklarmin internet bagimlilik diizeyleri karsilastirilmis ve erkek 6grencilerin
kiz dgrencilere gore problemli internet kullanim siirelerinin anlamh sekilde yiiksek
oldugu tespit edilmistir (Dilmag ve Aybek, 2020). Benzer olarak baska bir ¢aligmada
da erkek c¢ocuklarmin kiz ¢ocuklarina gore ekran kullanim siirelerinin daha ytiksek
oldugu ve davranigsal sorunlarla daha fazla iliskili oldugu goriilmiistiir (Atalan Ergin

ve Sahin, 2021).

Arastirmamizda ¢ocuklarin gelisim 6zelliklerini degerlendirirken Denver 11
Gelisimsel Tarama Envanteri kullanilmis olup her yas grubundaki ¢ocuk kendi

bulundugu aya gore degerlendirilmistir. Bu degerlendirmeler sonucunda ekran
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bagimlisi olan ¢ocuklar dil gelisiminde, kisisel sosyal becerilerinde ve kaba motor

becerilerinde gerilik saptanmaistir.

Literatiirde bazi1 dijital medya {irlinlerinin ¢ocuklarm dil gelisimine katki
sagladigina yonelik bulgular bulunmakla birlikte (Furuncu, 2019); birgok calisma
ekran kullaniminin 6zellikle erken ¢cocukluk doneminde dil gelisimini olumsuz yonde
etkiledigini gostermektedir. Dil 6gretmeyi veya okula hazirlamay1r amaglayan bazi
icerikler, sinirlt ve kontrollii bir sekilde kullanildiginda fayda saglayabilir. Ancak bu
olumlu katkilar; genellikle ¢cocuk gelisimi i¢in 6zel olarak tasarlanmais, etkilesimli ve
ebeveyn esliginde kullanilan dijital icerikler icin gecerlidir. Ger¢ek yasamda ekran
kullanimi ¢ogunlukla bu kosullar1 saglamamakta; cocuklarin ekran karsisinda
gecirdigi stire, pasif izleyici konumunda olmalarina neden olmaktadir. Plowman,
McPake ve Stephen (2010), ¢ocuklarin ekran basinda daha sedanter ve etkilesimsiz
kaldigini; bunun da hem hayal giicii hem de dil gelisimi agisindan sinirlayici bir rol
oynadigin1 belirtmektedir. Ekran basinda gecirilen zamanmn artmasi, ¢ocuklarin
cevreyle olan etkilesimlerini sinirlandirarak sdzel uyarana maruz kalma diizeylerini
disiirmektedir. Oysa dil gelisimi, Ozellikle erken ¢ocukluk doneminde sosyal
etkilesim, oyun ve yiiz yiize iletisim gibi dinamik siire¢lerle sekillenmektedir. Lin ve
arkadaslarinin 2015 yilinda yaptig1 arastirmada da 15-35 aylik ¢ocuklarda televizyon
izleme siresi arttik¢a dil gelisiminde gecikme riskinin anlamli bi¢imde yiikseldigi
saptanmigtir. Bu bulgu ekranla gecgirilen zamanin pasif izleme bigiminde olmasi
halinde ¢ocuklarin aktif kelime dagarcigi gelistirme, soru sorma, sdzel taklit yapma
gibi becerilerinde gerilemeye yol agabilecegini gostermektedir. Calismamizin
sonuglar1 da literatirle benzerlik gdstermektedir. Ekran bagimlis1 olan ¢ocuklarin
%45,2’sinde dil gelisiminde gerilik saptanirken, ekran bagimlis1 olmayan ¢ocuklarin
%95,2’sinin dil gelisiminin yaslarma uygun diizeyde oldugu gdzlemlenmistir. Iki
grup arasinda elde edilen bu fark, istatistiksel olarak anlamlidir ve ekran
bagimhiliginin dil gelisimi lizerinde giliglii bir risk faktorii oldugunu ortaya
koymaktadir. Bu farkin nedenleri, ¢ocuklarin ekran basinda gecirdikleri surede
etkilesim kurmaktan uzak kalmalari, tek yonlii iletisimle yetinmeleri ve ¢evresel dil
girdilerinin azalmasi gibi unsurlarla agiklanabilir. Ayrica dijital igeriklerin ¢ogu

zaman hizli akan, gercek hayattan uzak ve dilsel olarak karmagik olmayan yapida
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olmasi, ¢ocuklarin iist diizey dil becerilerini (6rnegin anlati olusturma, neden-sonug
kurma, soru-cevap iliskisi kurma gibi) gelistirmelerini de zorlastirmaktadir. Bu
durum, ozellikle erken yas gruplarindaki ¢ocuklarda kritik dil gelisimi donemlerinin
kacirilmasina neden olabilir. Dil gelisiminin sadece biligsel degil ayni zamanda
sosyal bir siire¢ oldugu g6z oniine alindiginda, ¢cocuklarin ekran karsisinda gegirdigi
slirenin ebeveyn, akran ve 6gretmen gibi sosyal aktorlerle gecirdikleri zamanla yer

degistirmesi, dil gelisimi lizerinde uzun vadeli olumsuz sonuglara neden olabilir.

Arastirmamizda ekran bagimlist olan ¢ocuklarin %45,2’sinde kisisel sosyal
becerilerde gerilik saptanmigken, ekran bagimlisi olmayan ¢ocuklarin %97,6’smin
kisisel sosyal becerilerinin yaslarma uygun ve normal diizeyde oldugu belirlenmistir.
Bu iki grup arasindaki farkin anlamli oldugu goriilmiistiir. Bu bulgu, ekran
bagimliligmin yalnizca bilissel ya da motor gelisim alanlariyla sinirli kalmayip,
cocuklarin kisisel ve sosyal gelisimlerini de 6nemli 6lglide fark olusturabilecek bir
faktor oldugunu gostermektedir. Literatiirde 6zellikle 4-6 yas grubu cocuklarda ekran
kullannominin  kisisel sosyal beceriler iizerindeki etkilerini dogrudan inceleyen
caligmalara rastlanmamakla birlikte, erken cocukluk déneminde (0-3 yas) yapilan
bazi arastirmalar ekran kullannominin sosyal-duygusal gelisim {izerinde olumsuz
etkiler yarattigim1 gostermektedir. Radesky ve arkadaslarinin (2016) calismasinda,
ebeveynlerin ¢ocuklari sakinlestirmek amaciyla ekran kullanimina bagvurmalarinin,
cocuklarda sosyal ve duygusal sorunlarin artmasina neden oldugu bildirilmistir. Bu
durum, ekranm bir dijital yatistirict olarak kullanilmasi sonucu ¢ocuklarin kendi
kendini sakinlestirme becerilerinin yeterince gelisememesiyle agiklanabilir. Oz
diizenleme becerilerinin yetersizligi, kisisel sosyal becerilerin temellerinden biri olan
duygularla bas etme ve sosyal etkilesime hazir olma kapasitesini olumsuz
etkileyebilir. Twenge ve Campbell’in (2018) yiirtittiikleri ¢alismada da benzer
sekilde; giinliik ekran siiresi 1 saatin tizerine ¢ikan ¢ocuklarda dikkat daginikligi, ice
kapanma, akran iligkilerinde zorluklar ve sosyal izolasyon belirtilerinin arttig1
gozlemlenmistir. Bu bulgular, ekran kullaniminin sosyal gelisim {zerindeki
etkilerinin yalnizca ekran siiresine degil, ayn1 zamanda bu siirenin ¢ocuklarin sosyal
etkilesim firsatlartyla ne 6l¢iide yer degistirdigine de bagli oldugunu gostermektedir.

Teknolojik araclarla asir1 ve kontrolsiz bicimde zaman gegirmek, cocuklarin
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akranlariyla oyun oynamasi, grup etkinliklerine katilmasi veya aile bireyleriyle
iletisim kurmasi gibi kritik sosyal 6grenme firsatlarin1 simnirlayabilir. Bu durum,
sosyal deneyim eksikligine bagli olarak kisisel sosyal becerilerin yeterince
gelismemesine neden olabilir. Elde ettigimiz bulgular, ekran bagimlist ¢cocuklarin bu
tiir sosyal becerilerde yasitlarina gore daha geri olduklarimi ortaya koymaktadir.
Bununla birlikte, bu farkliligin yalnizca ekran siiresiyle degil; ekran kullaniminin
ebeveyn kontroliinde olup olmamasi, icerigin niteligi, cocugun bireysel mizaci ve
ailenin sosyal etkilesim ortamlariyla ilgili tutumlar1 gibi diger faktorlerle birlikte

degerlendirilmesi gerektigi de gz oniinde bulundurulmalidir.

Calismamizda ekran bagimlisi olan ve olmayan cocuklarm ince motor
becerilerini karsilagtirdigimizda anlamli bir fark bulunmadi. Ekran bagimlisi olan
cocuklarm %25,8’inin ince motor becerilerinin geride oldugu goriilirken, ekran
bagimlist olmayan g¢ocuklarin %9,5’inin ince motor becerileri gerideydi. Literatire
bakildiginda ekran kullannommnm ince motor becerilere etkisi ile ilgili farkh
sonuclarda galismalar mevcuttur. Teknolojik cihazlarin uygun olmayan iceriklerde ve
stirelerde kullaniminin ¢ocuklarin motor gelisimini olumsuz etkiledigi, fiziksel
aktivite diizeyini diislirdiigii dolayisiyla ekran karsisinda uzun siireli hareketsizligin;
el-goz koordinasyonunun, kaba ve ince motor gelisiminin gecikmesine yol agtigi
gorilmektedir (Howie, Coenen, Campbell, Ranelli & Straker, 2017). Benzer bir
sekilde 2022 yilinda 141 okul 6ncesi ¢ocukla yapilan bir ¢alismada; tablet ve akilli
telefon gibi teknolojik cihazlar1 kullanan c¢ocuklarin kullanmayan gruba goére ince
motor becerilerinin daha zayif oldugu goriildii (Cheng, S., Maeda, Y., & Yamaguchi,
M. (2022). Bununla birlikte teknolojik araglarin el-g0z koordinasyonu ve fiziksel
becerilerini kullanmalarina yardime1 oldugunu gosteren calisma da vardwr (Barr,
2019; Kim vd., 2017; Lin vd., 2016). Teknolojik cihazlar1 kullanimi ile ince motor
beceriler arasinda herhangi bir iliski bulunmadigina dair sonuca ulasan calisma da
mevcuttur (Taktak, A. E., & Khalil, M. A. (2023). Calisma sonuglarinin bu sekilde
degisken olmasi, ¢ocuklarda ekran kullaniminin bi¢iminden kaynaklaniyor olabilir.
Uzun siireli sedanter bir sekilde televizyon izleyen ¢ocuklarda, ince motor

becerilerini kullanmadig1 igin gerilik gorulebilir. Diger yandan aktif bir sekilde
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ellerini kullanarak oyun oynayan ¢ocuklarda ise el goz koordinasyonu daha iyi olup

bu da ince motor becerilerini gelistirmesinde yardime1 olmus olabilir.

Ekran bagmmlis1 olan ve olmayan c¢ocuklarin kaba motor becerilerini
karsilastiran g¢aligmalar1 inceledigimizde, ekran bagimliliginin ¢ocuklarin motor
gelisimi lizerinde olumsuz etkiler yarattigina dair bulgular dikkat cekmektedir.
Literatiirde bu konuda yapilan ¢esitli arastirmalar, 6zellikle okul oncesi donemdeki
cocuklarin ekran basinda gegirdikleri siirenin artmasiyla birlikte motor becerilerde
belirgin gerilemeler yasandigini ortaya koymustur. Ornegin Tanikawa ve
arkadaslarinin (2020) Japonya’da yiiriittiikkleri calismada, 4-6 yas araligindaki
cocuklarda giinliik ekran siiresinin artmasiyla birlikte top firlatma gibi kaba motor
becerilerde anlaml bir azalma oldugu bildirilmistir. Benzer sekilde, Cin’de yapilan
bir diger arastirmada da 3-6 yas grubundaki cocuklarda ekran siiresinin uzamasi ile
kaba motor becerilerde gerilik arasinda giiclii bir iliski oldugu ortaya konmustur
(Yuan et al., 2024). Bu arastirmalarda elde edilen sonuglar, bizim ¢alismamizda
ulagilan bulgularla paralellik gostermektedir. Arastirmamizda ekran bagimlilig1 olan
cocuklarm %29’unda kaba motor becerilerde gerilik saptanmigken, ekran bagimlisi
olmayan cocuklarda bu oranmn yalnizca %4,8 ile smirl kaldig gériilmiistiir. iki grup
arasimndaki farkin istatistiksel olarak anlamli olmasi, ekran kullanim siiresinin
cocuklarin fiziksel gelisimlerini dogrudan etkileyen onemli bir faktor oldugunu
gostermektedir. Bu durum, ekran bagimliliginin yalnizca psikososyal alanlarda degil,
motor gelisim tizerinde de belirgin bir tehdit unsuru oldugunu ortaya koymaktadir.
Elde edilen bulgular; ¢ocuklarin giinliik yasamda yeterli diizeyde fiziksel aktiviteye
katilmamalarindan ve Ozellikle kaba motor becerilerin gelisimi i¢in gerekli olan
biiyiik kas gruplarinin etkin kullanmamalarindan kaynakli olabilir. Ekran karsisinda
gecirilen siire arttik¢a, ¢ocuklarin acik alanda oyun oynama, spor yapma, kosma,
ziplama gibi hareket odakl etkinliklere ayirdiklar1 zaman azalmaktadir. Bu da dogal
olarak motor becerilerin gelisimini sinirlamakta ve motor koordinasyonun

zayiflamasina neden olabilmektedir.

Yapilan arastirmalar incelendiginde ¢ocuklarda ekran bagimliliginin boy
uzunluguna etkisini inceleyen bir calismaya rastlamadik. Caligmamizin amaglari

arasinda da ekran bagimlisi olan ve olmayan iki grubun boy uzunluklarini
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karsilastirmak yoktu. Ancak ¢alisma sonucunda iki grubun boy uzunluklari arasinda
anlamli bir farklilik oldugunu, ekran bagimlisi ¢ocuklarin diger gruba gore boylarinin
daha kisa oldugunu gordiik. Ekran kullaniminin artmasinin g¢ocuklarda fiziksel
aktivite diizeyini disiirdiigii bilinmektedir (Zhou, Y., Wang, L., Zhang, Y., & Zhang,
Y., 2021). Benzer sekilde cocuklarda ekran kullanim siiresini diigiirdiik¢e fiziksel
aktivite diizeylerinin arttig1 gézlemlenmistir (Robinson, T. N., Banda, J. A., Hale, L.,
Lu, A. S., Fleming-Milici, F., Calvert, S. L., Wartella, E., Sacks, R., 2017). DSO;
fiziksel aktivitenin cocuk ve ergenlerde motor gelisimi destekledigini, kemik
saghgim destekledigini, kas gelisiminde etkili oldugunu belirtmistir. Fiziksel
aktivitenin ¢ocuklarin  biiylime ve gelismesinde ne kadar etkili oldugu
disiiniildiigiinde; ekran bagimlisi olan ¢ocuklarin boy uzunlugunun diisiik olma
sebebi, fiziksel olarak daha az aktif olmalar1 olabilir. Arastrmaya dahil edilen
cocuklarn fiziksel aktivite slirelerini degerlendirmemis olsak da, giliniin biiyiik
cogunlugunu sedanter bir sekilde ekran karsisinda gegiren bu gruptaki ¢ocuklarin;
kas kemik gelisimleri, motor becerileri diger grup kadar iyi olmayip bundan dolay1

boy uzunluklar1 diger gruba gore daha diistik olmus olabilir.

Literatiirde ekran bagimlis1 olan ve olmayan ¢ocuklarin el reaksiyon hizlar1
arasindaki farki inceleyen bir calismaya rastlanmadi. Arastirmamizda el reaksiyon
hizin1 Nelson El Reaksiyon Testi ve Human Benchmark Testi ile degerlendirdik.
Ekran bagimlis1 olan ve olmayan cocuklarin el reaksiyon hizlarinda iki test
yonteminde de anlamli bir fark bulunmadi. Anlamli bir fark olmamasinin sebebi;
ekran kullaniminin siiresi degil, ekran kullaniminin ne sekilde oldugu olabilir.
Nitekim ekran kullaniminin el-g6z koordinasyonunu gelistirdigi yonde de (Barr,
2019; Kim vd., 2017; Lin vd., 2016), zayiflattig1 yonde de calismalar bulunmaktadir
(Howie, Coenen, Campbell, Ranrelli & Straker, 2017). Hichir kas grubunu
kullanmadan, hareketsiz bir sekilde ekran izleyen ¢cocugun el fonksiyonlar1 zamanla
gerileyebilirken; aktif bir sekilde el kaslarmi kullanip oyun oynayan bir ¢ocugun el-
g0z koordinasyonu, reaksiyon zamani daha iyi olabilir. Bu sebeple iki grup arasinda

anlamli bir fark bulunmamis olabilir.

Yapilan arastirmalar incelendiginde 4-6 yas grubu cocuklarda ekran

bagimliligmin postiire etkisini arastiran bir ¢calismaya rastlanilmadi. Calismamizda;
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PhysioPrint mobil uygulamasi araciligiyla postiirii degerlendiren 30 verimizin sadece
3’linde ekran bagimliliginin postiire olumsuz etkisini tespit ettik. Ekran bagimlisi
olan ve olmayan ¢ocuklarin postiir karsilastirmalarindaki verilerin yuksek oranda
anlamsiz olmasindan dolayi, ekran bagimliliginin bu yas grubu ¢ocuklarda postiir
iizerine anlamli bir etkisi olmadigmi bulduk. Bunun sebebi c¢ocuklarda ekran
bagimliligma bagli postiir degisikliklerinin erken yasta heniiz olusmamis olmasi
olabilir. Bebeklerde ve yasi kii¢iik olan ¢ocuklarda bag dokusunun esnek olmasi,
omurlar arasi disklerin yumusak olmasindan kaynakli postiir degisiklikleri 4-6 yas
grubunda henuiz belirgin olmamus olabilir. Literatiire bakildiginda ekran kullanimimin
postire etkisini inceleyen ¢alismalarin daha biiylik yas gruplariyla yapildig1 goriildii.
Ornegin 2025 yilinda yapilan bir ¢alismada ekran siiresi ve skolyoz arasmndaki iliski
incelenmis olup, 10-13 yas arasindaki ¢ocuklar calismaya dahil edilmistir (Chen, H.,
Wu, L., Zhang, Y., Liu, J., Huang, R., Xie, J., Zhang, R. 2025). Benzer sekilde ekran
stiresi ve postiir arasindaki korelasyonu inceleyen bir ¢alismada da 6-14 yas grubu
arasindaki ¢ocuklar arastirmaya dahil edilmistir (Pekpak, Altunalan, 2024). Yas
blytdikce kemiklesmenin artmasi, bag dokusunun esnekligini kaybetmesi ve bireyin
postiiral aligkanliklar kazanmasi; bu donemde ekran bagimliliginin postiire etkisini
daha net gostermis olabilir. Arastirmamizi 48-72 aylik ¢ocuk grubuyla yaptigimizdan
dolay1; bu yas grubundaki c¢ocuklarm ekran siirelerinin postiire etkisinin heniiz
goriilmedigini, bu etkinin ilerleyen yas donemlerinde ortaya ¢ikacagmni

diisiinmekteyiz.

Bulgularimiz incelendiginde; basin dikey hattan uzakliginda iki grup arasinda
anlamli bir fark olmadigi, dolayisiyla iki grup arasinda bas lateral fleksiyonu
arasinda anlaml bir degisiklik olmadigi goriilmiistiir. Benzer sekilde acromionun,
patellanin, SIPS’in dikey hattan uzakliginda ve yatayda hizalanma acgilarinda da
anlaml bir farklilik tespit edilmemistir. Bunun sebebi postiiral degisikliklerin ortaya
cikmasit i¢in yas grubunun diisiik olmasi olabilir. Yas grubunun kiiciikligi
diistiniildiigiinde ekrana maruz kalma siiresinin y1l olarak bir yetiskine gore daha az
oldugu bilinmektedir. Buna ek olarak da bir yetiskine gore daha esnek bir bag
dokuya sahip olmasi iki grup arasinda postiiral farkliliginin heniiz olugsmamasma

sebep olmus olabilir. Nitekim bu yas grubunda olmasa bile, {iniversite 6grencilerinin
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ekran siresi ile bas boyun postiirii arasinda iligski gériilmedigine dair ¢alisma vardir
(Jeong ve ark., 2020). 2019 yilinda yapilan baska bir ¢aligmada ise ¢ocuklarda ekran
sliresinin boyun omuz agrilar1 ve postiiral degisikliklerle iliskili olmadigin1 ortaya
¢cikarmistir (Toh ve dig., 2019). Ekran kullaniminda énemli olan sadece siiresi degil,
kullanim sekli de olabilir. Xbox gibi aktif bir sekilde dijital oyun oynayan bir ¢ocuk

ile sedanter bir sekilde tabletten video izleyen ¢cocuk arasinda farkliliklar olabilir.

Calismamizda ekran bagimliligin postiire etkisinin olmadig: veriler daha ¢ok
olsa da, bazi noktalarda olumsuz etkilerini de saptadik. Bulgularimiz sonucunda
ekran bagimlist olan ¢ocuklarin spina scapulalarinin yatayda hizalanma acilarinin
ekran bagimlis1 olmayan ¢ocuklara gore arttigmi tespit ettik. Her ne kadar yas grubu
kiigiik olsa da teknolojik cihazlarin uzun siire ayni pozisyonda kullanilmasi, egzersiz
ve fiziksel aktivite azlig1 kas iskelet sistemi problemlerinin yaganmaya baglanmasina
sebep olabilir. Ekran kullanim siiresinin artmasi skolyoz riskinin artmasia yol actig1
bilinmektedir (Zhang, Wang, Liu, Li, Chen, 2023). Benzer sekilde yapilan bagka bir
arastirmada, ¢ocuklarda giinde 2 saatten fazla ekran kullaniminin skolyoz riskiyle
iligkili oldugu ortaya konmustur (Baradaran ve ark., 2023). Calismamizda tespit
etmis oldugumuz iki grup arasindaki bu scapular asimetri farklilig1 bu ¢alismalar1
destekler niteliktedir. Abdel-Aziem ve arkadaslariin 2022 yilinda yaptigi baska bir
calismada ise, ilkokul cagindaki c¢ocuklarda akilli telefon ekranina maruz kalma
sliresinin ve viicut pozisyonunun bas ve boyun postiirii iizerindeki etkilerini ayrmntili
olarak ortaya koymustur. Arastirmada, Ozellikle glinde dort saatten fazla akilli
telefon kullanan cocuklarda bas fleksiyonu, boyun fleksiyonu ve bakis acisinda
belirgin bir artis oldugu, buna karsilik kraniyoservikal a¢min anlamli 6l¢iide azaldigi
tespit edilmistir. Bu postiirel degisikliklerin yalnizca cihaz kullanimi1 sirasinda degil,
kullanimdan 30 dakika sonra da devam ettigi gozlemlenmistir. Bu durum, 6zellikle
cocuklarda kas yorgunlugu, postiiral denge ve proprioseptif duyunun ekran siiresiyle
nasil etkilendigini gostermesi acisindan dikkat c¢ekicidir. Uzun siireli ekran
maruziyeti, boyun ekstansorleri ve omuz c¢evresi kaslarinda yorgunluga sebep
olmakta, bu da postiiral kontroliin bozulmasma ve kalict durus bozukluklarma yol
acabilmektedir. Calismada ayrica oturarak ekran kullaniminm, ayakta durmaya

kiyasla postur Uzerinde daha olumsuz etkiler yarattigi vurgulanmistir. Oturma
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pozisyonunda, ozellikle destek alinmadan uzun silire bas one egik sekilde cihaz
kullanimi, kas-iskelet sistemi ilizerinde daha fazla baski olusturmakta ve postiirel
deformasyon riskini artirmaktadir. Bu bulgular, ekran siiresinin sadece biligsel ya da
gelisimsel alanlarda degil, fiziksel saglik {izerinde de ciddi etkileri oldugunu
gostermektedir. Ayrica literatiirde sik¢a vurgulanan ileri bas postiirii (forward head
posture - FHP) gelisiminin de uzun siireli ekran maruziyetiyle dogrudan iliskili
oldugu bir kez daha dogrulanmistir. Ozellikle gelisim ¢agindaki ¢ocuklarda, FHP ye
bagli olarak boyun ve sirt agrilari, skolyoz riskinde artis ve genel postir bozukluklari
gozlenebilmektedir. Bu nedenle, ¢ocuklarin giinliik ekran siiresinin yasa uygun
sekilde smirlandirilmasi, ergonomik oturma aligkanliklarmin kazandirilmasi ve
diizenli fiziksel aktivitenin tesvik edilmesi, hem motor gelisimi hem de postiiral
saglik acisindan kritik bir 6neme sahiptir. S6z konusu ¢aligma, bu anlamda mevcut
arastrmamizin  bulgularmi1  desteklemekte ve ekran bagimlihiginin sadece
norogelisimsel degil, ayn1 zamanda postiirel ve fiziksel saglik agisindan da cok
boyutlu degerlendirilmesi gerektigini ortaya koymaktadir. Literatiirle benzer sekilde,
bizim c¢alismamizda da ekran bagmmliligi olan cocuklarin postiirlerinin bagimli
olmayan ¢ocuklara gore daha bozuk oldugu gorilmektedir. Ancak bu farklilik
istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir. Bu durum, kullanilan degerlendirme
yonteminin (PhysioPrint) daha ¢ok yapisal durusu Olgmesi ve g¢ocuklarin heniiz
gelisim caginda olmasi nedeniyle postiirel bozukluklarin heniiz belirgin diizeyde
ortaya c¢ikmamis olabilecegi seklinde yorumlanabilir. Ancak bahsettigimiz bu
caligmalar ileriki yas donemlerinde bu postiirel bozukluklarin kalict hale

gelebilecegini gostermektedir.

Uzun siireli hareketsiz bir sekilde oturmak kalga fleksor kaslarmni
gerginlestirmekte, lordozu artirmakta ve anterior tilte sebep olmaktadir. Nitekim
yapilan bir ¢alismada oturma pozisyonunda uzun siire kalan bireylerin lumbopelvik
postiiriiniin etkilendigi ve anterior tiltinin arttig1 belirlenmistir (Koumantakis ve ark.,
2021). Yapilan baska bir arastirmada uzun siireli oturmanimn kas spazminda ve bel
lordozunun artmasinda etkili olacagini gostermistir (Kett, Sichting, Milani, 2021).
Calismamiz sonucunda ekran bagmmlist olan grubun, olmayan gruba gore yatay

dizlemde pelvis agilarinmn arttigini dolayisiyla lordozlarinin arttigimi tespit ettik.
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Ekran bagimlilig1 olan ¢ocuklarin uzun siire ekran karsisinda oturmasi, fiziksel
aktivitelerinin azalmasi, agik hava etkinlikleri ve egzersiz yerine ekran tercih ediyor
oluslart bu postiiral degisikliklerin olusmasma yol agmig olabilir. Benzer sekilde
ekran bagimlis1 olan grubun ayak doniis acilarinda da diger gruba gore artis
oldugunu saptadik. Bunun sebebi ekran bagimlist olan grubun kaba motor

becerilerinde tespit ettigimiz anlamli farklilik olabilir.

Caligmamizda ekran bagimlis1 olmayan c¢ocuklardaki bazi postiir
degisikliklerinin (asil tendonunun, topugun yatayda hizalanma agis1 gibi) daha fazla
goriilmesinin sebebi ise; ekran bagimlis1 olmayan g¢ocuklarin boy uzunluklarinin,
ekran bagimlisi olan ¢ocuklara gére anlamli bir sekilde daha fazla olmasi olabilir.
Kullandigimiz postiir degerlendirme uygulamasi (PhysioPrint), dlgiimleri hem agisal
(derece) hem de dogrusal (cm) degisiklikler cinsinden ifade etmektedir. Bu 6l¢iim
tiiri, ¢ocugun viicut segmentlerinin uzunluguna duyarli olabilir. Daha uzun boylu
bireylerde; Ornegin alt ekstremite segmentlerinin daha uzun olmasi, kiiclik acisal
farkliliklarin daha belirgin sapmalar seklinde 6l¢iilmesine yol agabilir. Bu da, aslinda
klinik agidan 6nemsiz olabilecek postiiral degisimlerin 6l¢timsel olarak daha biiyiik
goriinmesine neden olabilir. Diger bir ifadeyle, boy uzunlugundaki artis, postiiral
sapmalarin 6l¢iim degerlerinde goreceli bir artis yaratabilir. Arastirmamizda ekran
bagimlis1 olan ve olmayan gruplarin boy uzunluklar1 arasinda anlamli bir fark
mevcuttu. Ekran bagimlis1 olan grubun boy uzunlugu, ekran bagimlis1 olmayanlara
gore daha kisaydi. Bu sebeple ekran bagimlis1 olmayan gruptaki ¢ocuklarin bazi
postiir degisikliklerinin diger gruba gore fazla goriilmesinin sebebi boy

uzunluklarmdaki anlamli farklilik olabilir.
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6. SONUC VE ONERILER

Calismamizdan edindigimiz bulgulara gore; ekran bagimlisi olan ¢ocuklarla
ekran bagimlis1 olmayan ¢ocuklar arasinda dil gelisimi, kisisel sosyal beceriler ve
kaba motor gelisim acisindan anlaml diizeyde farkliliklar oldugu saptanmistir. Ekran
bagimlis1 olan grupta bu becerilerde daha fazla gerilik oldugu tespit edilmistir. Ince
motor beceriler ve el reaksiyon siiresi acisindan iki grup arasinda anlamli fark
bulunmamistir. Bunun sebebinin ekran kullanim siiresi degil, ekran kullanim sekli
olabilecegi diisiiniilmiistiir. Bununla birlikte, aragtirma amaglarimiz arasinda olmasa
da ekran bagimlist olan cocuklarin boy uzunluklarmin diger gruba kiyasla anlamh
Olciide kisa oldugu saptanmis; bu durumun fiziksel aktivite diizeyinin diisiikligi ile
iligkili olabilecegi diistiniilmiistiir. Postiir degerlendirmelerinde ise iki grup arasinda
anlamhi bir farklilhik goriilmemistir. Arastrmaya dahil edilen ¢ocuklarin yas
araliginin kiiclik olmas1 ve bag dokularmin ileri yaglara gore daha esnek olmasi
sebebiyle postiiral degisikliklerin olugsmasi i¢in heniiz erken oldugu, ilerleyen

donemlerde bu etkilerin agiga ¢ikacagi 6ngorilmiistiir.

Hipotezlerimiz sirasiyla su sekildeydi;

H1: Ekran bagimlis1 olan c¢ocuklarin kaba motor beceri diizeyleri, ekran

bagimlis1 olmayan ¢ocuklara kiyasla daha diisiiktiir.

H2: Ekran bagimlis1 olan ¢ocuklarin ince motor beceri diizeyleri, ekran

bagimlis1 olmayan ¢ocuklara kiyasla daha diisiiktiir.

H3: Ekran bagimlis1 olan ¢ocuklarin dil gelisim diizeyleri, ekran bagimlis1

olmayan ¢ocuklara kiyasla daha diistiktiir.

H4: Ekran bagimlisi olan ¢ocuklarin kisisel-sosyal beceri duzeyleri, ekran

bagimlisi olmayan ¢ocuklara kiyasla daha dusiiktiir.

HS5: Ekran bagimlist olan c¢ocuklarin postiirii, ekran bagimlist olmayan

cocuklara kiyasla daha bozuktur.
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H6: Ekran bagimlist olan ¢ocuklar reaksiyon sireleri, ekran bagimlisi
olmayan ¢ocuklara kiyasla daha uzundur.

Calismamiz sonucunda;

H1 hipotezi dogrulandi; ekran bagimlisi olan ¢ocuklarin kaba motor beceri
diizeyleri, ekran bagimlis1 olmayan ¢ocuklara kiyasla daha diisiiktiir.

H2 hipotezi dogrulanmadi; ekran bagimlis1 olan ¢ocuklarin ince motor beceri
diizeyleri, ekran bagimlis1 olmayan ¢ocuklara gore diisiik degildir.

H3 hipotezi dogrulandi; ekran bagimlisi olan ¢ocuklarm dil gelisim diizeyleri,
ekran bagimlis1 olmayan ¢ocuklara kiyasla daha diisiiktiir.

H4 hipotezi dogrulandi; ekran bagimlisi olan ¢ocuklarin kisisel-sosyal beceri
diizeyleri, ekran bagimlis1 olmayan ¢ocuklara kiyasla daha diistiktiir.

H5 hipotezi dogrulanmadi; ekran bagimlis1 olan ¢ocuklarin postird, ekran
bagimlis1 olmayan ¢ocuklara gore bozuk degildir.

H6 hipotezi dogrulanmadi; ekran bagmmlisi olan g¢ocuklarin reaksiyon

stireleri, ekran bagimlis1 olmayan ¢ocuklara kiyasla daha uzun degildir.

Erken ¢ocukluk doneminde ekran siiresi kisitlanmali, cocuklar gelisimlerine
uygun olacak sekilde aktivitelere yonlendirilmelidir. Cocuklarin sadece ekran
stirelerine degil; ekran kullanim amaglarina, izledikleri oynadiklar1 iceriklere de
dikkat etmek gerekmektedir. Okul 6ncesi donemde fiziksel aktiviteye, oyun temelli
egitimlere yonlendirilmeli; aileler, bakimverenler ve 6gretmenler de bu konuda

bilinclendirilmelidir.
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8. EKLER

BILGILENDIRILMIS GONULLU OLUR FORMU

Cocugunuzu Doktor Ogretim Uyesi Fatma Nur Yilmaz tarafindan yiiriitiilen aragtirmaya davet
ediyoruz. Bu aragtirmaya gocugunuzun katilip katilmama kararin1 vermeden once, aragtirmanin neden
ve nasil yapilacagin bilmeniz gerekmektedir. Bu nedenle bu formun okunup anlagiimasi biiyiik 6nem
tasimaktadir. Eger anlayamadigmiz ve sizin i¢in agik olmayan seyler varsa, ya da daha fazla bilgi
isterseniz bize sorunuz. Caligma siiresince gocugunuzun saglik verileri kesinlikle gizli tutulacak ve
yalnizca aragtirma amaciyla toplanmaktadir. Bu bilgiler sadece galiymaya katilacak arastirmacilarin
ulagabilecegi sekilde korunmaktadir. Herhangi bir yayin ve raporda ¢aligma sonuglan kullanilmas:
durumunda ¢ocugunuzun ismi kullamlmayacaktir. Cocugunuzun bu aragtirmada yer almasi nedeniyle
size veya gocugunuza herhangi bir iicret 6denmeyecektir ve sizden ticret istenmeyecektir. Size verilen
formlardaki sorular1 yamtlarken kimsenin baskis: veya telkini altinda olmayin. Bu ¢aligmaya katilmak
tamamen goniilliiliik esasina dayanmaktadir. Calismaya katilmama veya katildiktan sonra herhangi bir
anda galiymadan gikma hakkinda sahipsiniz. Aragtirmaci da goniilliiniin kendi rizasina bakmaksizin
¢alisma dig1 birakabilir.

Bu caliyma ile Ekran Bagimhiligi olan ve olmayan gocuklarin geligimini, postiiriini ve
reaksiyon zamanim kargilagtirmay1 amaglamaktayiz. Calijmamiza toplamda 128 kisinin katilmasim
beklemekteyiz. Degerlendirmelerde demografik bilgi formunun doldurulmasinin ardindan, Ekran
Bagimhligim degerlendirmek amaciyla Problemli Medya Kullanim Olgegi Kisa Form uygulanacaktir.
Postiir degerlendirmesi i¢in PhysioPrint uygulamasi, gelisim degerlendirmesi i¢in Denver II Geligim
Envanteri, reaksiyon zamamm degerlendirmek i¢in Human Benchmark uygulamas: ve Nelson El
Reaksiyon Testi uygulanacaktir. Rutin damigma hizmetinize ek olarak 15 dakikalik bir degerlendirme
yapilacaktir ve bu degerlendirmeler sizin danismanlik hizmetinize engel olmayacaktir.

Aragtirmaya katilan gocugun veli/vasisine verilmesi gereken goniillii olur formunu okudum.
Bunlar hakkinda bana yazili ve sozlii agiklamalar yapildi. Bu kogullarla s6z konusu arastirmaya

gocugumun katilmasini kendi rizamla, higbir bask: ve zorlama olmaksizin kabul ediyorum.

Veli/ Vasi Adi— Soyadi: Agiklamalari yapan aragtirmacinin
Imzasi: Adi- Soyad: : Zeynep Ozdemir
Adresi (varsa telefon no, faks no): Imzasi:
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EK-2:

Cocuga ve Ebeveyne Ait Tanimlayia Bilgi Formu

Tarih :

L. EBEVEYNLERE ILISKIN TANIMLAYICI OZELLIKLER

1. Ebeveyn ( ) Anne ( )Baba
2. Annenin Yagi ...
()18yasaln () 19-24 yas ()25-29 ()30-35 () 36 yas ve lizeri
3. Babanmn yag1 ...
()18yasaln () 19-24 yas ()25-29 ()30-35 () 36 yas ve lizeri

4 . Kag cocugunuz var? ()1 )2 ()3 ()4 ()5 ve tizeri
5. Hayatimz boyunca en uzun yasadigimz bolge neresidir?
() Il merkezinde ( ) Ilge merkezinde ( ) Koy/Kasaba/Nahiye
6. Aile tipi?
( ) Genis aile () Cekirdek aile
7. Anne, Baba ve Cocuklar aym evde mi yasiyor? ( ) Evet ( ) Hayir
8. Bir dnceki soruya cevabmz “HAYIR” ise ¢ocugunuz  Kkiminleyasiyor?........
9. Annenin egitim durumu nedir?
() Okur yazar degil ( ) Sadece okur yazar () Ilkokul mezunu
() Ortaokul mezunu ( ) Lise mezunu () Universite ve iizeri

10. Babamn egitim durumu nedir?
() Okur yazar degil ( ) Sadece okur yazar () Ilkokul mezunu
() Ortaokul mezunu ( ) Lise mezunu () Universite ve iizeri
11. Anne gelir getiren bir igte ¢calisryor mu?
() Evet, ise hangi iste/meslekte galistyor? () Hayir

12. Baba gelir getiren bir iste calisiyyor mu?

13. Ailenin gelir durumu?
( ) Gelir giderden az () Gelir gidere esit () Gelir giderden fazla
14. Siz giin igerisinde en ¢ok hangi medya aracim kullaniyorsunuz?
( ) Televizyon () Bilgisayar ( Laptop ) ( ) Telefon ( ) Tablet ()
Oyun konsolu () Diger .........
15. Giin icerisinde en ¢ok kullandigimiz medya aracini kullanma siiresiniz kag saat?
()1 saat ( )2 saat () 3 saat () 4 saat ( ) 5 saat ve tizeri
16. Giinde ekran baginda toplamda ne kadar kaliyorsunuz?

()1 saat ( )2 saat () 3 saat ()4 saat ( ) 5 saat ve
tizeri
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17. Medya kullanimim hangi durumlarda yapiyorsunuz?
( ) Bir konuda bilgi sahibi olmak
istedigimde

( ) Giindemi takip etmek
istedigimde

() Yakinlarimla iletisime gegmek
istedigimde

() Camim sikildiginda

() Yemek tarifini almak igin

() Film ya da video

izlemek igin

() Diger ........

18. Sosyal medya hesabimz var m1? (Birden fazla seg¢enegi isaretleyebilirsiniz)
() Twitter

( ) Facebook

( ) Instagram

( ) Whatsapp gruplan

) DIger .o

19. Sizce aile iiyeleri i¢inde en fazla teknolojik araglarda zaman geciren kimdir?
( )Ben () Esim ( ) Cocuklar ...... (Cocugun yagim belirtiniz)

( )Hepimiz

II. COCUGA ILISKIN TANIMLAYICI OZELLIKLER

1. Cocug yas1?

2. Cocugunuzun cinsiyeti () Kz ( ) Erkek

3. Cocug kres / kul gidiyor mu?
( ) Evet ( ) Hayir

4. Cocugunuzun ilk defa medya araci kullanmaya ya da maruz kalmaya bagladig: yas?
(ay)

5. Cocugunuz en ¢ok hangi medya aracim kullamyor? ( Birden ¢ok se¢enek
isaretlenebilir)

( ) Televizyon () Tablet ( ) Bilgisayar ( ) Cep telefonu (Akilh Telefon)
( ) Oyun Konsol ( ) Diger ...

6. Cocugunuz hafta ici ve hafta sonu zamanlarinda medya araci karsisinda kag

saat zamangeciriyor?
Hafta sonu (giinde) Haffta i¢i (giinde)
() 1saat ()2saat ()3saat ()4 saat () 1saat ()2saat ()3saat ()4 saat
() 5 saat ve tizeri () 5 saat ve tizeri
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7. Cocugunuza herhangi bir medya araci veriyorsamz hangi sebeplerle medya aracim

veriyorsunuz?

() Ders galismast i¢in () Video izlemek i¢in

( ) Cevrimigi-Cevrimdist Oyun oynamast igin () Misafir geldiginde

( ) Uykusu gelmediginde () Huzursuz oldugunda onu susturmak igin
() Ev isi yaparken rahatsizlik vermemesi igin ( ) Diger...
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Problemli Medya Kullanim Olgegi (Kisa Form)

“GORSEL MEDYA ARACLARI” terimini gocugunuzun
kullandigi, ekram olan herhangi bir arac i¢in kullanmiyor
olacagiz. Asagidaki ankette “GORSEL MEDYA
ARACLARI” terimini her gordiigiiniizde ¢ocugunuzun
kullandigi, aklimza gelebilecek her tiirlii teknolojik
aygit1 diisiiniin. Ornegin;

- Televizyon
- Tablet
- Akilh telefon/cep telefonu
- Bilgisayar
« Diziistii bilgisayar
- Playstation gibi
Asla[Nadiren | Bazen| Sikhkla| Her
Zaman
1. Cocugum gorsel medya | 2 3 4 5
araglanim gizli gizli kullamyor.
2. Cocugumun digindigi tek sey 1 2 3 4 5
gorsel medya araglanymug gibi geliyor.
3. Cocugumun gorsel medya 1 2 3 4 5
araclarim kullanmasini engellemek
gergekten zor.
4. Cocugum koti bir giin 1 2 3 4 5
gecirdiginde sanki moralini diizeltecek tek
sey gorsel medya araglan oluyor.
5. Cocugumun gorsel medya | 2 3 R 5
araglan kullanim aile i¢in sorun
yaratiyor.
6. Cocugumun gorsel medya | 2 3 R 5
araglan baginda gegirmek istedigi siire
devaml artiyor.
7. Gorsel medya araglan 1 2 3 4 5
¢ocugumu motive eden tek sey gibidir.
8. Cocugum gorsel medya | 2 3 4 5
araglanim kullanamadiginda hayal
kinkligina ugruyor ve geriliyor.
9. Cocugumun gorsel medya 1 2 3 4 5
araglan kullanimi aile etkinliklerimize
engel oluyor.
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EK-4

Denver Il TURKIYE STANDARDIZASYONU

Soyad, Adi -—
Gegen Cocukdann Yozdes: ;

¥ 0 15w Dogum Tarihi -
o snsiminectno | voste [

YILLAR
T2 03 4 5 8 7 8 9 10011 12 13 MIBWTWWDNZBH
Y G A v

Tlrkiye Lisansy: Prof. Dr. Kalbiye YALAZ.
Prof. Or. Banu ANLAR, 1981, 1996, 2009

Kisisel
Sosyal
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Test verilisi igin yonergeler

1. Gulimseyerek, konugarak ya da el sallayarak gocuk gllmsetimeye caligilir, fakat dokunulmaz.
2. Goouk kendi eline birkag saniye bakmalidir.
3 Gocuk ay baglayamayabilir veya ark daki digmeyi, fi | kapatamayabil

. Parmakiann arkasina ya da ucuna dokunuldugunda o geger.

5. Gizgi, uyguhymmdzd@wﬁenwderecayadadamazebmdedwsagegm

7. Herhangi bir kapali 6. Hangi cizgi 8. Caprazlagan 9. Once sekilleri gostererek
sekil geger. Devamii daha uzun? cizgiler geger. gocuga kopya ettirin:
¥ k hareketler kabr. Kagidi gevirip yapamazsa gizerek gostann.
) bir kez daha sorun.
7.. 8.ve 9. maddel irken adini stylemeyin. 7 ve 8'de § yapiligini g y

10. Insan gizme skorlamasinda Gift organlar (2 kol, 2 bacak, vb.) tek parca olarak sayilir.

11. Cocuga kip vererek “bunu anneye ver”, "bunu yere koy”, “bunu masaya koy" ytnergelerini sirayla
verin, En az birini yapabilirse geger,

12. Bebedi kullanarak gocuga deyin ki Bana burnunu, gozinu, kulagmi, agzin, elini, ayagmi, karnin,
sagini goster. Kag kisim gésterdigini kaydedin.

13. Gocugu ayada kaldinn. Eline kip vererek “bunu masanin altina koy” , “bunu masanin Ustine koy”,
“"bunu annenin arkasina koy" , “bunu annenin dniine koy™ ydnergelerini sirasiyla verin. Ugling bilen,
“yer biidiren bir terim anlama" maddesinde de geger.

o X

g 11 \5&

14. Once "resmin adini soyleme” maddesini verin (Bk. 15) Ug &
oninde (ken “bana kusu, kediyi,... goster” deyin, Kagini bild

15. F go: ve adin sty ini isteyin (sadece ses |
kaydedin,

16. Resimleri kulanarak gocuga sunlan sorun: *Hangisi ugar?.
... dort nala kogar?” Bir tanesini bilirse geger.

17, “UsdGg0n zaman .., yoruldugun zaman ..., aciktigin
Bir tanesini bildiginde ilgili maddeden geger.

18 dakla ne yapilir?, ve ile ne yapilir?,
dogru yanit olarak kabul edilmelidir.

19. “Top, deniz, masa, ev, elma, perde, merdiven, &
madde, genel sinflama (6rnegin, *elma me
kag stizcik bildigini kaydedin,

20. "At blyUkior, peki ya fare?" | “Ates sicaktir, pnldy%"

‘Glines glindz gikar, peki ya ay?" , diye sorun. Kagin

21, Kagidin (zerine dodru sayida kip koyar ve "l

Gozlemler -
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