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OZET

18-25 Yas Arasi Universite Ogrencilerinde Internet Bagimhhiginin Depresyon ve

Yalmzlik ile Iligkisinin Degerlendirilmesi

Amag: 18-25 yas arasi Indnii Universitesi Miihendislik, Tip ve Egitim
Fakiiltelerinde okuyan 6grencilerinde internet bagimliliginin, depresyon ve yalmizlik
gibi psikiyatrik problemlerle olan iligkisinin incelenmektir. Ayrica internet
bagimliliginin gencglerde yayginligini tespit etmek, sosyodemografik ozellikler,

depresyon, yalnizlik kavramlariyla iligkisini tespit etmek amaglanmaktadir.

Materyal-Metod: Kesitsel tipte, tanmimlayict olan arastirma 01.10.2017-
31.12.2017 tarihleri arasinda iiniversite dgrencilerine yiiz yilize goriisme teknigi ile
anket uygulanarak yapilmustir. inénii Universitesi tip, egitim ve miihendislik
fakiiltelerinde egitim goren 18-25 yas arasindaki 485 Ogrencinin demografik
ozellikleri ile birlikte internet bagimliligi, internet bagimliliginin sosyodemografik
ozellikleri, depresyon ve yalmizlik ile iliskisi incelenmistir. Ogrencilere
sosyodemografik bilgi formu ile internet bagimliliginin degerlendirilmesi i¢in Young
Internet Bagimliligi Olgegi(IBO), depresyon durumunu degerlendirmek igin Beck
Depresyon Olgegi ve yalmzlik durumunu degerlendirmek igin UCLA Yalnizlik
Olgegi(UYO) ni igeren toplam 81 sorudan olusan anket uygulanmistir. Verilerin
istatistiksel analizinde IBM SPSS Statistics Versiyon 17.0 paket programi
kullanilmistir. Kategorik 6l¢iimler say1 ve yiizde olarak, sayisal dl¢limlerse ortalama
ve standart sapma olarak ozetlenmistir. Istatistiksel anlamlilik Ki Kare, Mann
Whitney U, Kruskal Wallis, Pearson Korelasyon katsayisi ile analiz edilmistir.

[statistiksel dnem diizeyi p<0.05 olarak almmustir.

Bulgular: Calismamiza 283(%41.6)’1 erkek, 202(%41.6)’si kiz toplam 485
ogrenci dahil olmustur. Ogrencilerin yas ortalamasi 21.19+1,85 yil idi. 205(%42.3)
kisi miithendislik, 121(%24.9) kisi egitim, 159(%32.9) kisi tip fakiiltesi 6grencisi idi.
Internet Bagimlihg Olgegi(iBO) ortalama puam  32+15, Beck Depresyon
Olgegi(BDO) ortalama puani 12+10 ve UCLA-LS Yalnizlik Olgegi(UYO) ortalama
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puam 41+7°dir. Internet bagimlihgi diizeylerine gore, 422(%87) 6grenci normal
internet kullanicisi, 63(%13) 6grenci riskli internet kullanicisi olarak tespit edilmistir.
Internet bagimhilign ve yalmzlik cinsiyetler arasinda anlamli  farklilik
gosterirken(p<0.05),  depresyon  cinsiyetler  arasinda  anlamhi  farklilik
gdstermemektedir(p=0.711). Internet bagimlilig: ile depresyon ve yalmzlik arasinda

anlamli iliski vardir(p<0.001)

Sonug: internet bagimliligr ile depresyon ve yalmzlik arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir iliski vardir. Birinci basamak hekimleri olarak internet
bagimlihginin  6nemli bir halk saghg sorunu oldugunu bilmeliyiz. Internet
bagimliliginin  sonucunda depresyon, yalmzlik gibi psikiyatrik problemler
gelisebilecegi gibi psikiyatrik rahatsizliklari olan bireylerde internet bagimlilig
gelisebilecegini unutmamaliyiz. Aileleri bu konuda bilinglendirmeli; ¢ocuklariyla
iletisimlerini arttirmalari, ¢ocuklarinin sosyallesmelerini saglamalar1 ve internet
bagimlilig ile ilgili 6nlemler almalar1 konusunda uyarmaliyiz. Bu konuda daha genis
kitlerle, cok merkezli ¢aligmalar yapilmali, internet bagimliliginin erken tanisi i¢in

tarama yontemleri gelistirilmelidir.

Anahtar kelimeler: Internet, bagimlilik, 6grenci, depresyon, yalnizlik

ABSTRACT

Aim: Investigation of the relationship between internet addiction and

demographic characteristics, depression and loneliness in Inénii University students

Material and methods: A cross-sectional, descriptive study was conducted
on 01.10.2017-31.12.2017 by applying questionnaires to university students through
face-to-face interviews. The demographic characteristics of 485 students between 18
and 25 years of age studied in Indnii University Faculty of Medicine, Education and
Engineering faculties and internet addiction. The Young Internet Addiction Scale
(SES) was used to evaluate the internet addiction with the sociodemographic
information form, Beck Depression Scale (SES) to assess the depression status and a
questionnaire consisting of 81 questions including the UCLA Loneliness Scale
(SRS). In the statistical analysis of the data, IBM SPSS Statistics Version 17.0

package program was used. Categorical measurements are summarized as number
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and percentage, and numerical measurements as mean and standard deviation.
Statistical significance was analyzed by Chi Square, Mann Whitney U, Kruskal
Wallis, Pearson Correlation Coefficient. The statistical significance level was taken
as p <0,05.

Results: 285 (41.6%) male and 202 (41.6%) female, total 485 students were
included in the study. The mean age of the students was 21.19 +1,85 years. There
were 205 (42.3%) people in engineering, 121 (24.9%) in education and 159 (32.9%)
in medical school. The mean score of the Internet Addiction Scale (SDS) was 32
+15, the mean Beck Depression Scale (BDI) was 12 10, and the UCLA Loneliness
Scale (SIS) score was 41+7. According to internet addiction levels, 422 (87%)
students were normal internet users and 63 (13%) students were identified as risky
internet users. While internet addiction and loneliness differed significantly between
genders (p <0.05), depression did not differ significantly between sexes (p = 0.711).
There was a significant relationship between internet addiction and depression and

loneliness (p <0.001).

Conclusion: There is a statistically significant relationship between internet
addiction and depression and loneliness. As primary care physicians, we should
know that internet addiction is an important public health problem. As a result of
internet addiction, psychiatric problems such as depression and loneliness may
develop, and individuals with psychiatric disorders may develop internet addiction.
To raise awareness of families; We should warn them to increase communication
with their children, to enable their children to socialize and to take measures related
to internet addiction. Multicentre studies should be conducted with wider kits and
screening methods should be developed for early diagnosis of internet addiction.

Keywords: Internet, addiction, student, depression, loneliness
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1.GIRIS VE AMAC

Internet, insanlarin iiretilen bilgiyi saklama, bilgiye kolayca ulasma ve
baskalariyla paylasma imkani saglayan hizli, etkin, kolay ulasilabilir, kendine 6zgii,
gorsel ve etkilesimli bir teknoloji aracidir (1). Internet kullamminmn hizla
yayginlasmasi insanlarin hayatinda bircok agidan kolaylik saglarken, internet
kullanim siiresinin sinirlanamamasi ve hatta her gecen giin artmasi; yalnizlik, sosyal
izolasyon, depresyon, saldirganlik ve davranis bozukluklari belirtilerinin artmasina
sebep olmaktadir (2-3-4). Internet bagimliiginin en 6nemli &zellikleri, Kisilerin
internet kullanim siirelerini sinirlandiramamalar1 ve internet kullaniminin kisinin
glinliik islevselligini bozmasidir (5). Ge¢ adolesan donem olarak adlandirilan 17-21
yas ve Uzeri donem; bireyin soyut disiinme yetisinin gelistigi, cinsel kimliginin
olgunlastigi, insanlarla olan iliskilerini genislettigi ve sosyal becerilerini arttirdigi bir
donemdir (6). Ergenler teknolojiye daha ¢ok ilgi duymalari ve sosyallesme arzusuyla
interneti ¢ok farkli alanlarda da kullandiklari igin internet bagimliligi ag¢isindan
biiyiik risk altindadirlar (7-8). Internet bagimlilig: ile ilgili olarak yapilan bilimsel
arastirmalar, internet bagimlili§inin depresyon, bipolar bozukluk, yalnizlik, eksen bir
psikiyatrik rahatsizliklarla birlikte veya bu hastaliklarin zemininde ortaya
cikabilecegini gostermistir (9-10).

Bu calismanin amaci; 18-25 yas arasi Indnii iiniversitesi T1p, Miihendislik ve
Egitim Fakiiltelerinde okuyan ogrencilerde internet bagimliliginin, depresyon ve
yalmzlik gibi psikiyatrik problemlerle olan iliskisinin incelenmektir, ayrica genglerde
internet bagimhigmin yayginhigini tespit etmek, demografik o6zellikler, depresyon,

yalnizlik kavramlariyla iligkisini tespit etmek amaglanmaktadir.



2.GENEL BILGILER

2.1 internet Bagimhhig

2.1.1 internetin Tanim ve Tarihcesi

=9

Ingilizce’de “international network” yani “uluslararas1 ag” anlamina gelen
internet; diinyada farkli cografyadaki ¢ok sayidaki insanin arasindaki mesafeleri
kaldirarak, farkli hedefler i¢in kullandiklar1 bilgisayar sistemleri ile haberlesmelerini
saglayan, simirlandirmasi ve yoneticisi olmayan bir iletisim agidir (11-12-13).
Internetin ilk ortaya c¢ikis1 1960’11 yillara dayanmaktadir. ABD ile Rusya arasindaki
savas sirasinda orduda bilim ve teknolojiyi en i1yi sekilde kullanmak ve olas1 bir
niikleer saldiriya karsi 6nlem almak amaciyla ARPA net ag1 (Advanced Research
Projects Agency Network) olusturulmustur (14-12). Internet kullanimi zor
oldugundan ilk baglarda sadece askeri personel, miihendis ve bilim adamlar
tarafindan kullanilmis ancak 1991°de worl wide web(www)’in icat edilmesiyle
sistem bilgilerin  kullanimi kolaylasmis ve yaygmlasmistir. Internet olarak
adlandirilan bugiinkii bilgisayar aginin adi 1961°de konulmustur (5).

Ulkemizde internet kullanimi ilk olarak 1993 yilinda ODTU (Orta Dogu
Teknik Universitesi)’de 64 KPps kapasiteli hat ile Ankara Washington arasinda ag
kurularak saglanmis ve bu ag uzun yillar tek hat olarak hizmet vermistir. Daha
sonralar1 internet kullanimi akademik sahalarda yayginlagmistir.1996 yilindan
itibaren TURNET kullanilmaya baglanmig, 1997 yilindan itibaren ise ULAKNET
akademik alanlarda kullanilmaya baslanmis ve {niversiteler arasi iletisim
giiclendirilmistir. Ticari bir ag olan ULAKNET in yerini 1999 yilinda TTNET almis
ve hala giiniimiizde hizmet vermeye devam etmektedir (5).

Ulkemizde Tiirkiye Istatistik Kurumunun yapmis oldugu Hane Halki Bilisim
Teknolojileri Kullanim Arastirmasi sonuglarina dayanarak 16-74 yas grubunda
sirastyla internet kullanim oranlar1 2014 te % 53.8, 2015’te % 55.9°dur. Bu oranlar
erkeklerde % 65.8 iken, kadinlarda %46.1°dir (15).



2.1.2 Bagimlilik ve internet bagimlihiginin tanim

Bagimlilik, bir davranisi gerceklestirdiginde ya da bir maddeyi kullandiginda
bundan biiyiik bir haz alma ve bunun sonucu olarak o maddeye ya da nesnelere karsi
¢ok daha fazla istek duyma ve kendini engelleyememe durumudur. Kisi beden ve ruh
sagiligini, sosyal iligkilerini bozan davranislari sergilemekten kendini alikoyamaz
(16-17). Bagimlilik kisinin karakterindeki bozulma sonucu meydana gelir ve kisinin
sayginligi azalir (18). DSM 4 psikiyatrik bozukluklar tani kriterleri kitabina gore bir
bireye bagimli tanisin1 koymak i¢in asagidaki kriterlerden en az ii¢iiniin bulunmasi
gerekir:

“1.Kisinin madde kullanimiyla ilgili i¢inde bulundugu sartlarin gereksinimlerini
umursamadan maddeyi kullanmaya kars1 asir1 isteginin olmasi

2.Maddeyi ilk kullaniminda aldigr hazzi duymak i¢in kullandigi miktar1 stirekli
arttirmasit ve ayni miktarda kullandigi zaman elde etmek istedigi duygu durum
degisikligini yasayamamasi (Tolerans)

3.Bagimlilik gelistirilen maddeyi kullanmay1 biraktiginda fiziksel ve psikolojik
sikintilar yagamasi (yoksunluk)

4 Bireyin bagimlilik yapan maddeyi kullanim dozu ve siiresi konusunda kendi
tizerindeki  kontroliinli  kaybetmesi,  birakmak istemesi ancak  bunu
gerceklestirememesi

5.Madde kullanimiyla birlikte kisinin aile arkadas, sosyal gevre iligkileri, mesleki ve
akademik basarisinin olumsuz olarak etkilenmesi

6.Kisinin bagimlilik yapici maddeyi kullanmadan once belirledigi miktardan c¢ok
daha fazla almasi

7 Kisinin bagimlilik yapan maddeyi hayatinin merkezine koymasi, onu elde etmek
kullanmak veya etkisinden kurtulmak icin bilyiikk bir gayret gdstermesi, hayatin
glinliik ritmine ayak uyduramamasi (19-20).”

Bilim, teknoloji ve sosyal olanaklarin gelismesiyle beraber son zamanlarda
bagimlilik deyince akla sadece ilag madde bagimliligi degil; aligveris, seks, yeme
icme, kumar ve teknolojik bagimliliklar igerisinde yer alan internet bagimlilig
kavramlar1 da gelmektedir. Internet bagimlilig1 gibi literatiirlere yeni yeni giren bu
bagimliliklar kisilerinin tek basma kurtulamayacagi yardim almalarmi ve tedavi

gormelerini gerektiren durumlardir (21).



Internet bagimliligs Amerikan Psikiyatri Birligi tarafindan 1994°te yaymlanan
siniflama sistemi olan DSM 4’te diirtii kontrol bozukluklar1 siniflandirmasi iginde
yer almaktadir. 2012 yilinin sonlarina dogru yayinlanan DSM 5°te ise daha once
DSM 4’te kabul goérmiis olan “Madde istismar1 ve Bagimlihig:” ifadesi daha genis
kapsamli olan “Madde Kullanim: ve Bagimlilik Bozukluklart” sekline
dontistiiriilmiistiir. Boylece patolojik kumar bagimliligi, internet bagimliligi, seks
bagimhiligir gibi kimyasal madde kotiiye kullanimmin olmadig takintili ve
tekrarlayici bu davranissal bozukluklar da bu siniflandirma igerisine dahil edilmistir.
Ayrica internet bagimlhilignt DSM 5° te “Internet Gaming Disorder” yani “Internette
Oyun Oynama Bozuklugu” adiyla yer almaktadir. Bu bozukluga sahip olan kisiler
internette siirekli baska oyuncularla kumar oyunu igermeyen oyunlar oynarlar ve
fiziksel ve ruhsal agidan olumsuz etkilerine ragmen bu davranmiglarini stirekli
tekrarlarlar (22).

Internet bagimliligini genel olarak tammlayacak olursak; bireyin interneti
kullanma noktasinda ¢ok istekli olmasi ve bu durumu kendi i¢inde kontrol edemeyip,
gereginden c¢ok fazla zaman harcamasi, cevrimdisi gecirdigi vakitlerinin higbir
degerinin olmamasi, internete giremedigi zamanlarda asir1 ofkeli, sinirli, huzursuz
olmast ve internet kullaniminin kisinin aile hayatin1 is yeri ve sosyal ¢evresiyle olan
iligkilerini bozmasi, mesleki ve akademik basarisini giderek olumsuz yonde
etkilemesidir (23).

Internet bagimhig1 kavrami ilk kez 1996 yilinda Dr. Ivan Goldberg tarafindan
kullanilmistir. Goldberg; internette ¢evrimigi gecirilen vakti siirekli arttirma istegi
igerisinde olmak, zihnin siirekli ¢evrimi¢i olma hayaliyle mesgul olmasi, internette
kalma stiresi ile ilgili plan yapilmasina ragmen bu siirenin asilmasi, bedensel, ruhsal
ve sosyal agidan sorunlar yasamak gibi “Internet Bagimlilig1” igin birden ¢ok tan
kriterleri tanimlamistir (24-25). Young ise DSM 4’te yer alan “Patolojik Kumar
Oynama” tani Olgiitlerini temel alarak 8 maddeden olusan internet bagimhilig: tan
Olctitlerini gelistirmis ve bu 8 kriterden 5’inin kiside bulunmasinin bagimlilik i¢in
yeterli oldugunu belirtmistir. Young internet bagimlisi olarak nitelendirdigi kisileri
tedavi etmek igin “Internet Bagimliligi Merkezi” ni agmistir(26-5). Young’a gore
internet bagimlist olan kisiler; zihinlerini siirekli internetle ilgili ugras ve kaygilarla
mesgul etmekte, internet basinda gegirdikleri vakti istenilen hazzi almak i¢in siirekli
arttirmakta, internet kullanimina son vermek i¢in gosterdikleri birakma

denemelerinde basarisiz olmakta, internet kullammi azalttiklarinda bedensel ve
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psikolojik rahatsizliklar hissetmekte, planladiklar1 vakitten ¢ok daha uzun siire
internet basinda kalmakta, akademik basar1 kariyerlerini is firsatlarini ellerinden
kacirma riskiyle karsilasmakta, aile fertlerine ya da psikolojik yardim aldiklar
kisilere internetle iligkileri konusunda dogruyu sdylememekte gercegi gizlemekte,
interneti kotii ruhsal durumlarindan kurtulmak ve psikolojik olarak kendilerini
rahatlatmak igin kullanmaktadirlar (27). Young’a gore bagimli bireyler interneti
istesinden gelemeyecekleri sikintilardan kurtulmak igin sigmilan bir liman olarak
gormektedir (23). Griffits’e gore internet bagimligi da teknoloji bagimliligi gibi
eylemsel bagimliligin alt kiimesinde yer alan; dikkat ¢gekme, geri ¢ekilme belirtileri,
tolerans, duygu durum degisikligi, catisma, tekrarlama gibi temel 6geleri olan bir
bagimlilik tirtidiir (28).

Internette gecirilen vakit konusunda kontroliinii kaybetme durumu
aragtirmacilar tarafindan “internet bagimliligi”, “patolojik internet kullanimi1”,
“problemli internet kullanimi1”, “internet baglilig1” gibi farkl sekillerde literatiirlerde

yer almistir (26).

2.1.3 internet bagimhliginin epidemiyolojisi

Internet bagimliliginin tanimi heniiz tam olarak yapilamamistir. Farkli 6lgeklerle
farkli tan1 Kkriterleri kullanilarak yapilan ¢alismalarda internet bagimliliginin % 6-14
arasinda oldugu bildirilmistir (29). Internet bagimliligi; Young’un 1998 yilinda
yaptig1 arastirmalarda % 80 civari, Shim’ in 2004 yilinda yapig1 arastirmalarda %18,
Batigilin ve Hasta’ nin 2010 yilinda yaptig1 arastirmalarda %14, Batigiin ve Kili¢’m
2011°de yaptig1 arastirmalarda %19 oraninda bulunmustur (30). Amerika ve
Norveg’te ¢cok sayida birey lizerinde yapilan epidemiyolojik ¢alismalarda problemli
internet kullanim prevalanst Amerika’da %1, Norveg’te %0.7 olarak saptanmustir.
Yine benzer galismalarda sonucu Avrupa iilkelerinde %1-9, Ortadogu iilkelerinde
%1-12, Asya iilkelerinde ise %2-18 oraminda oldugu goriilmiistiir (31). Ulkemizde
internet bagimhiligini arastiran Cémert ve Ogel’in calismasinda internet bagimlilig:
prevalansit %4.5 bulunmustur (32). Bayraktar calismasinda internetin ergenlerin
gelisimi tizerindeki etkilerini incelemis ve sosyo ekonomik seviye yiikseldikge,
internet kullanim sikli§inin arttigini1 ve internetin erkek ergenler tarafindan daha sik
kullanildigin1 gézlemlemistir (33). Giinii¢ ve Dogan’in 2013°te yaptiklari aragtirmada

ise genclerin sosyal destek algisinda ailenin, 6zellikle annenin ve arkadaslarin ¢ok
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biiyiikk bir rolii oldugu ve bu alg1 azaldik¢a kendini yalniz hisseden ergenlerin
internete yonelmelerinin arttigi goriilmustir (34). Adolesan ve geng ergenlerin
bilimsel ve teknolojik gelismelere daha agik olmasi ve her tiirlii yeniligi yakindan
takip etmesi bu yas grubunda internet bagimlilig1 riskini arttirmaktadir (35). Tirkiye
Istatistik Kurumu 2014 verilerine gdre 16-24 yas grubu bireyler %70.6 gibi yiiksek
oranda internet kullanimina sahiptir (36). Epidemiyolojik arastirmalar sonucu
internet bagimliliginin  bircok psikiyatrik bozuklukla birlikte goriilebildigi
anlasilmistir. Internetin fazla kullanimi bu bozuklarin bir semptomu mudur, yoksa
internet bagimlilig1 ayri bir rahatsizlik midir sorusu heniiz aydinlatilabilmis degildir.
Internet bagimlis1 olanlara en sik eslik eden bozukluklar depresyon, distimi, duygu
durum bozukluklari, anksiyete bozukluklari, psikotik bozukluklardir. Ayrica bu
kisilerde baska bagimliliklarin oldugu ve bazi kisilik bozukluklarinin da bulundugu
bildirilmistir (37).

2.1.4 internet Bagimhhiginin etyolojisi

Kisilerin internet bagimlisi olmasinda dogrudan ve dolayli olarak sebep olan
bir¢ok etkenden bahsetmek miimkiindiir. Yapilan ¢alismalarda bagimlilik ile kisilerin
mizaci arasinda ¢ok yakin bir iligki oldugu goriilmiistiir. Bagimli bireyler diirtii ve
giidiilerini kontrol altinda tutmay1 beceremez, diisiinme ve degerlendirme yetenekleri
azalmistir ve bu durum onlar1 bagimli davranisi yapmaya yoneltmistir (38-39-40-41).
Sosyal yasamlarinda basarili olamayan, saglikli iligskiler kuramayan bireyler, internet
ortaminda sosyal ihtiyaglarini gidermeye caligirlar. Yiiz yiize iletisimden kaginan
bireyler internette sohbet odalari, e postalar, tartigma platformlarin1 kullanarak
sosyallesmekte ve bu durum bireyi gitgide toplumdan uzaklastirmaktadir. Birey
kendini farkl bir kimlikte gosterebildigi, sorunlardan uzaklastirip psikolojik olarak
iyi hissettirdigi i¢in internete girmeyi tercih etmektedir (42-43-44). Davis’e gore
ozgiiven eksikligi olan ve kendini diger kisilerden eksik hisseden bireyler, internet
ortaminda kendileriyle ilgili olumsuz bir takim diisiincelerden kurtulmakta ve yeni
bir bilissel sema olusturmaktadir. Internet ortaminda olusturdugu garpitmalar kisinin
bagimliligini arttirmaktadir. Ayrica kisi sanal ortamda vakit gecirdigi siiregte, gergek
hayatta karsilasacagi yliklenmesi gereken sikintilardan uzak kalir (45). Suler, internet

bagimliliginin Maslow’un ihtiyaclar hiyerarsisi piramidini temel alarak fizyolojik,
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giivenlik, ait olma ve sevgi, 0grenme ve sayginlik ve kendini gergeklestirme
ihtiyaglarinin karsilanmamasi sonucu ortaya ¢iktigini savunmustur (46). Kisiler
kendilerinde olmasini istemedikleri bir takim 6zellikleri saklamasi ve kendilerinde
olmasmin hayalini kurduklar1 bazi iyi nitelikleri var gosterdigi icin internet
ortaminda kendilerini gevsemis hisseder ve internet kullanmaktan zevk alirlar. Bu da
bireyleri bagimliliga siiriikler (44). Norobiyolojik mekanizmalar incelendiginde
kimyasal madde bagimliliginda oldugu gibi internet bagimlisi olan bireylerde,
internette ¢evrimici olundugunda kisiye kendini iyi ve mutlu hissettiren dopamin
maddesinin arttig1 tespit edilmistir (29). Bir bagka arastirmada ise nérotransmitter
diizeyi incelendiginde internet kullanimi asir1 olan kisilerde norepinefrin diizeyinin
saglikli kisilere gore belirgin olarak diistiigii goriilmiis, bu durum internet bagimlilig

ile depresyonun birlikteligini anlamak agisindan yol gosterici olmustur (47).

2.1.5 internet Bagimlihgimin Tam Olgekleri

Internet bagimhilig1 tam olgiitleri ilk kez Goldberg tarafindan 1995 yilinda
DSM 4’te bulunan madde bagimliligi tanm Olciitleri temel alinarak olusturulmustur
(48).

2.1.5.1 Goldberg’in internet Bagimhhig I¢in Tam Olgiitleri:

“ 12 ayhk bir siirenin herhangi bir zamanin da ortaya c¢ikan asagidaki
maddelerden en az 3’1 ile kendini gosteren, klinik olarak belirgin bir bozulma ya da
sikintiya
yol agan uygunsuz internet kullanimi1

1.Asagidakilerden biriyle tanimlanan tolerans gelisimi
a. Istenen keyfin alinabilmesi i¢in belirgin olarak artmis internet kullamim siiresi
b. Siirekli olarak ayni siirelerde internet kullanimi ile alinan keyifte azalma
olmast
2. Asagida tanimlanan sekilde yoksunluk gelismesi
Agir ve uzun siireli internet kullanimi sonunda asagidaki belirtilerden en az 2
tanesinin giinler iginde ortaya ¢ikmasi (1 ay iginde ortaya ¢ikabilir) ve kisilerin
bunlardan dolayi is, sosyal ve dnemli islevsel alanlarda sikint1 yasamasi
a. Psikomotor ajitasyon
b. Bunalti
c. internette neler oldugu hakkinda takintili diisiinceler

d. Internet hakkinda fantaziler ve hayal kurma



e. Isteyerek ya da istemeyerek tuslara basma hareketi yapma

f. Bu sikintili durumlardan kurtulmak i¢in internete veya benzeri servislere
baglanma
3.Internet kullaniminin planlandigindan daha uzun siire almasi
4.Internet kullanimini birakmak veya denetim altinda tutmak igin siirekli bir istek ve
bosa ¢ikan gabalar gésterme
5.internet ile ilgili eylemlere ¢ok uzun zaman ayirrma (kitap almak, dosya
diizenlemek vb.)
6.Kisinin internet kullanim1 nedeniyle dnceden yaptig1 toplumsal etkinlikleri ve bos
zamanlarini degerlendirme etkinliklerini birakmasi
7.Internet kullaniminin kiside uykusuzluk, evlilik sorunlar1. ise ge¢ kalma vb. birgok
sorun yaratmasina ragmen asir1 kullanmaya devam etmesidir”.

Internet bagimlilig: konusunda bilimsel tartismalar ilk baslatan ve bu konuda en
cok epidemiyolojik arastirma yapan Young internete olan diiskiinligi diger
arastirmacilardan farkli olarak problemli bir eylem olarak degerlendirmis,
intoksikasyona neden olan madde i¢cermeyen internet bagimliliginin DSM-4te diirtii
kontrol bozukluklarinin alt basliginda yer alan patolojik kumar oynama bozukluguna
benzedigi kanaatine varmig ve bu bozuklugun Olgiitlerini kullanarak internet
bagimliligr i¢in tam Olgiitleri gelistirmistir (49-27). Young’un elektronik anket ve
telefonla goriiserek 596 kisiye yaptirdigr 8 oOlgiitten olusan anketine en az 5 veya
tizerinde olumlu yanit verenler internet bagimlisi olarak tanimlanmustir (27-29).

2.1.5.2 Young’un internet Bagimhlig: Tam Olgiitleri:

“I.Internet ile ilgili asirin zihinsel ugras

2.Istenilen keyfi almak igin giderek artan miktarlarda interneti kullanma ihtiyaci
duyma

3.Internet kullanimim kontrol etme, azaltma ya da tamamen birakmaya yonelik
basarisiz deneyimlerde bulunma

4 Internet kullanim miktarinin azaltilmasi ya da internet kullanimimin tamamen
kesilmesi durumunda huzursuzluk, sinirlilik, kizginlik hissetme

5.Planlanandan ¢ok daha uzun siire internette kalma

6.Asirt internet kullanimi nedeniyle aile, okul, is, arkadas cevresiyle sikintilar
yasama; egitim veya kariyer ile ilgili bir firsat1 tehlikeye atma veya kaybetme

7.Baskalarina interneti kalma siiresi ile ilgili yalan sdyleme



8.Interneti sorunlardan kagmak veya olumsuz duygulardan (¢okkiinliik, caresizlik,
kaygi vb) uzaklasmak amaciyla kullanmadir (50).”’

Young’un ilk ¢alismasindan sonra internet bagimlilig: ile ilgili ¢ok sayida calisma
yapilmis ve bir¢ok tani 6l¢iitii gelistirilmistir.

2.1.5.3 Suler’in internet Bagimhiig Tam Kriterleri:

Suler, saglikli ve problemli internet kullanim1 ayriminda 8 kriter belirlemistir.
1.“Internet basinda gegirilen zamanda kisinin karsilanan ihtiyaclarmn sayis1 ve tiirii
onemlidir. Bireyin fiziksel ve manevi ihtiyaglar: ne kadar ¢ok 6l¢iide karsilaniyorsa
internet kullanimi o kadar artar.

2. Karsilanmamus ihtiyaglarin altinda yatan yoksunlugun derecesi; bireyin ihtiyaglar
gormezden gelinirse kisi bagka arayislar i¢ine girer, gercek hayatta karsilanmayan
ihtiyaclarini sanal ortamda karsilamaya calisir.

3. Internet ortaminda yapilan aktivitelerin tiirii dnemlidir. Cok sayida nitelige sahip
ortamlar daha fazla ihtiyaci karsilar.

4. Internet kisinin aile, sosyal cevre, is, okul gibi bir¢ok alanda islevselligini
etkileyebilir. Ne kadar genis alanda islevsellik bozulursa problem o kadar 6nemli
boyuttadir.

5. Ofke, kizginlik, hayal kiriklig1, yabancilagma gibi kisiye 6zel sikintili durumlar
hissedilir.

6. Ihtiyaglar ile ilgili farkindalik; birey gergekte karsilanmamis bastiriimis
ihtiyaglarini iyi ayirt etmeli, bunlarla ilgili ¢atisma ve yoksunluk semptomlar
giderilmelidir.

7. Internet kullamcilar1 gegirdikleri vakitte gercek yasam  ihtiyaglarm
karsilamadiklarini fark ederler. Katilmalar1 gereken etkinliklerden geri durur ve
internet ortaminda bu kaginma davranigini yenmeye ¢aligirlar.

8. Gergek hayat ile sanal hayat arasindaki denge ve koordinasyon: Saglikli internet
kullanimda ger¢ek yasam arasinda bir uyum s6z konusu iken, patolojik kullanimda
gercek hayattan tamamen kopuk ¢evrimigi gegen bir yasam vardir (51).

Shapira ve arkadaglar1 ise problemli internet kullanimi1 tanimini kullanmis ve tani
Olciitlerini belirlemislerdir.

2.1.5.4 Shapira ve arkadaslarimin onerdigi problemli internet kullanimi
tam Kkriterleri:

“A. Asagidakilerden en az biriyle ortaya ¢ikan internet kullanimai ile ilgili zihinsel

ugras vardir:



l.internet kullanimini kontrol altina almak igin yapilan ugraslarin sonugsuz
kalmasi
2.Planlanandan daha fazla siire internette kalma
B. Internet kullanmimi veya asir1 zihinsel diisiincelerin aile, is, arkadas, sosyal hayat
gibi 6nemli  alanlarda fonksiyon kaybina sebebiyet vermesi

C. Internetin asr1 kullanim1 hipomani ya da mani dénemlerinde ortaya ¢ikmaz ve
baska bir Eksen bir bozukluguyla daha iyi agiklanamaz (52)”.

Davis patolojik internet kullanimi kavramini kullanmis ve bunu da ozgiil
patolojik ve genel patolojik internet kullanimi olarak iki alt gruba ayirmustir.
Internetin ¢evrimigi kumar, porno, aligveris, borsa gibi belli baz1 6zel durumlara
ulasmak amaciyla kullanimi  6zgiil patolojik internet kullanimi  olarak
degerlendirilirken, herhangi amaca yonelik olmayip sohbet gruplarina katilma,
fazlaca e posta alma vb. vakit gecirmek icin kullanimi genel patolojik internet
kullanim1 olarak degerlendirilir. Morahan-Martin ve Schumacher’e gore ise patolojik
internet kullanimi kisinin interneti ¢ok fazla miktarda kullanmasi, kullanim miktari
konusunda kendini kontrol edememesi ve yasamina ciddi anlamda zarar vermesi

durumudur (53).

2.1.6 Internet Bagimhhigmin Etkileri

Internet bagimlihig diger bagimliliklar gibi kisinin bedensel ve ruhsal
sagligini, aile ve arkadaslan ile sosyal iliskilerini ve davranislarin1 negatif yonde
etkileyecek birtakim sonuglar dogurabilir. Kisinin zihninin siirekli internetle ilgili
ugraslarla mesgul olmasi is, okul ve akademik anlamda yapmasi gereken
yiikiimliiliiklerine odaklanmasini engeller ve kisinin basarisini disiiriir (54). 1997
yilinda Scherer 6grencilere yaptigi bir arastirmada bagimlilik oranini %13 olarak
bulmus ve internet bagimliligmin kisilerin akademik kariyerlerindeki ilerlemeyi
durdurdugunu ve sosyal iligkilerini bozdugunu belirtmistir (55). Ayn1 zamanda
bireyin almis oldugu zevke tolerans gelismesiyle birlikte baslangicta aldigi keyfi
almak i¢in birey sanal ortamda gegirdigi siireyi siirekli arttirir. Yoksunluk
gelistiginde huzursuzluk, endise gibi psikolojik bulgularla birlikte; ¢arpinti, terleme,
titreme gibi fiziksel bulgular da goriliir. Kisi aile ve arkadas g¢evresine yeterince
zaman ayiramaz, onlara internette harcadigi vakitle ilgili dogruyu soylemekten
kaginir ve bu durum iliskilerini ciddi anlamda zedeler (1). Internetin asir1 kullanimi
uyku diizeninin bozulmasi, yorgunluk; fiziksel egzersizlerin azalmasi, postiir
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bozukluguna bagli olarak kas ve iskelet agrilari, karpal tiinel sendromu gibi fiziksel
belirtilere ve depresyon, kendini yalniz hissetme, sosyal i¢e ¢ekilme, obsesyon gibi
psikolojik bozukluklara da neden olmaktadir (56-57-58).

2.1.7 internet Bagimhliginin Tedavisi

Internet bagimliligr ile ilgili bilimsel olarak kanitlanmus bir tedavi sekli
olmamakla birlikte farmakoterapi, psikoterapi yontemleri ile bu rahatsizligin
iistesinden gelmeye calisilmaktadir (59). Internet bagimliligi bircok psikiyatrik
hastalikla es zamanli olarak goriilebilecegi hatta bazi durumlarda bu rahatsizliklarin
bir bulgusu olabilecegi icin tedavide oncelikle hedeflenen, eslik eden bozukluklarin
tespit edilmesidir. Bu rahatsizliklarin tedavi edilmesiyle birlikte bireylerin interneti
patolojik diizeyde kullanimlar1 da azalacaktir (60).

2.1.7.1 Farmakoterapi

Internet bagimlilig1 baska psikiyatrik rahatsizliklarla birlikte veya onlarmn bir
semptomu olarak goriilebilmektedir. Tedavide amacimiz oncelikle kiside herhangi
bir psikiyatrik bozukluk varsa onu tedavi etmektir ki bu sekilde internetin bagimh
kullanimi1 da azalacaktir. Internetin bagimli olarak kullanimi baska bir psikiyatrik
bozukluga baglh degil ise; patolojik internet kullanimi duygu durum
bozukluklarindan biri olan bipolar affettif bozukluk ve diirtii kontrol bozukluklariyla
benzer oOzellikler tasidigi i¢in bu hastaliklarda kullanilan duygu durum
diizenleyicilerini tedavide kullanmak dogru bir tercih olacaktir (61). Internet
bagimlilig1 ile basvuran hastanin psikiyatrik anamnezinin ayrintili olarak alinmasi
0zge¢misinde hipomani ve mani ataklarinin varliginin sorgulanmasi oldukca
onemlidir. Depresif semptomlar1 belirgin olan hastalarda kontrendikasyon yoksa
antidepresan baglayarak c¢oOkkiin durumu diizeltmek de internet bagimlilig
tedavisinin bir pargasidir. interneti pornografik amagla kullananlar iizerinde yapilan
aragtirmalarda bir opiat antagonisti olan naltreksonon tedaviye ciddi katki sagladig
tespit edilmistir (61). Bireylerin internet ortaminda c¢ok fazla vakit gecirmesi,
kendilerini sinirlayamamalar1 uykusuzluk, yorgunluk, biling bulanikligi ile birlikte
baz1 psikotik belirtilerin  goriilmesine sebep olursa tedavide antipsikotikler

kullanilabilir (62).

2.1.7.2 Psikoterapi
Internet bagimlilig: tedavisinde farmakoterapiyle birlikte veya tek basina

biligsel davranis¢t tedavi yontemleri de kulanilmaktadir. Aragtirmalar internet
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bagimliligmin kisilerin biling altindaki bazi olumsuz disiincelerin yansimasi
oldugunu ve kendilerini yetersiz hissettikleri alanlarda gelistirmeye yonelik bir
davranig Oriintlisii  oldugunu gostermektedir (63). Davis internet bagimliligi
tedavisinde bilissel davranisct tekniklerin 6nemini vurgulamis ve 11 hafta boyunca
yapilmasi gerekenleri agsagidaki sekilde siralamistir (64).

1Bireyin internetten uzak kalip kalamadiginin tespit edilmesi

2.Bilgisayarin yerinin herkesinin bulundugu bir yere nakletmek

3.Diger kisilerle birlikte internete baglanmak

4 Internete baglanma zamanim degistirmek

5.Internet defteri olusturmak

6.Internete kendi kimliginden farkli bir kimlikle girmeyi sonlandirmak
7.Arkadaslarindan ve ¢evesindeki yakinlarindan internetle ilgili sorunlart oldugunu
gizlememek

8.Spor faaliyetlerine katilmak

9.Internet tatilleri vermek

10. Otomatik diistinceleri ele almak

11.Gevseme eksersizleri yapmak

12.Internete bagl kaldig: sirada hissettiklerini not etmek

13.Yeni sosyal beceriler kazandirmak

Young internetin kisilerin giinliik islerini yoluna koymak i¢in kullandigi zaruri bir
ihtiya¢ oldugunu ve internet kullaniminin tamamen yasaklanmasimin dogru bir
davranig yontemi olmadigini savunmustur. Young’a gore tedavide esas amag
otokontrol mekanizmasi gelistirmektir (65). Young’un internet bagimliligi tedavi
klavuzundaki teknikler ise soyledir; (64)

“l.Internet kullanimmi zit saatlere kaydirmak:Kisinin interneti kullanim sekli
ayrintili olarak dgrenildikten sonra her giin diizenli olarak yaptigi internete girme
davranis1 terkedilip onun yerine yeni bir kullamim semasi olusturularak kisi ona
adapte olmaya yonlendirilir, amag rutini bozmaktir.

2.D1s durdurucular:Kisinin internet kullanimini sinirlamak i¢in saat alarmi gibi bazi
araclar kullanilabilir. Boylece kisi saati doldugunda alarm tarafindan uyarilir ve
internet kullanimini sonlandirir.

3.internet kullanimiyla ilgili hedefler belirlemek:Kisi kendine haftalik bir internet

kullanim stiresi belirlemeli ve daha sonra bunu giinliikk zaman dillimlerine bolmelidir.
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Kullanim sik araliklarla ancak kisa siireli olursa kisinin internet kullanim istegi ve
yoksunlugunda hissedecegi belirtiler de azalacaktir.
4.Asirt sekilde kullanilan bir internet islevinden uzak durma:Kisinin internette belli
bir faaliyeti cok 6nemsedigi, onu yapmaktan ¢ok zevk aldig1 ve bu faaliyeti yaparken
kendini sinirlayamadig1 belirlenmisse, kisi bu faaliyeti gerceklestirilmesi tamamen
durdurulmali, onun yerine internette daha az haz duydugu faaliyetlere
yonlendirilmelidir.
5.Hatirlatict kartlar:Bireyin internet kullanimini azaltmaya yonelik konsantrasyonunu
arttirmak igin internet kullanimimin sebebiyet verdigi 5 ana problemi ve internet
kullanimin1 sonlandirdiginda elde edecegi 5 ana fayday: bir karta not etmesi ve bu
kart1 siirekli yaninda bulundurmasi istenir. Kisi kendisi i¢in faydali bir is yapmak
yerine internete baglanmak istese bu kartlara bakmasi ve kagimma davranisinin
sebeplerini ve kagindigi zaman elde edecegi olumlu durumlari hatirlamasi istenir,
bdylece tedaviye adaptasyonu artar.
6.Kisisel defter olusturma:Kisinin internet kullanimi nedeniyle yapamadigi veya
ileriye attig1 etkinliklerin listesinin kendisi i¢in en Onemli olandan baglayarak
siralamasi istenir. Kisi internete girmek istedigi zaman bu listeye bakar ve sanal
ortamda aldigi keyif ve doyumu aslinda ger¢ek hayatta hangi etkinliklerden
alabilecegini hatirlar.
7.Destek gruplari:Internet bagimliliginin en énemli etkenlerinden biri kisinin sosyal
acidan yalniz olmasi, sikintili zamanlarinda kendine yardimci olacak arkadas
gruplarinin olmamasidir. Boyle bireyler tedavi asamasinda hobi kurslarina, cesitli
sosyal faaliyetlere ve gruplara yonlendirilerek sosyal anlamdaki yetersizlikleri
giderilirse bu eksikliklerini sanal ortamda giderme davraniglar1 da 6nlenmis olur.
8.Aile terapisi:Aileyi, internetin bagimlilik yapabilecegi konusunda uyarmak, bireyi
suclamak yerine ona destek olmalart ve tedavisine katkida bulunmalart i¢in neler
yapabilecekleri konusunda bilgilendirmek 6nemlidir.”
Yukarida anlatilan yontemler internet bagimliliginin tedavisinde kesin bir yontem
olmasa da Young 114 hasta iizerinde yaptig1 calismada bireylerde bagimlilik
belirtilerinin bireysel davranisg1 tedavi ile 8 haftalik siirecte azaldigi goriilmiistiir
(66).

2.2 Depresyon

2.2.1 Depresyonun tanimi ve tanisi
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Tip tarihinde ilk kez hipokrat tarafindan “melankoli” olarak tanimlanan
depresyon; kisinin yogun tiziintiilii bir ruh hali i¢inde oldugu; konusma, diisiinme ve
hareket yetilerinde yavaslama ve durgunlugun oldugu; degersizlik, pismanlik,
sugluluk, giigsiizliik, karamsarlik, istek ve ilgisizlik, intihar diisiince ve duygularin
hakim oldugu bir duygu durum bozuklugudur (67-68-69). Depresyon baska fiziksel
ve ruhsal hastaliklarla birlikte goriilebilecegi gibi tek basina da ortaya
¢ikabilmektedir (70).

DSM-5 Tam Olgiitlerine Gére Depresyon Bozukluklar:
“ [ Yikict Duygudurumu Diizenleyememe Bozuklugu,

[J Yegin (Major) Depresyon Bozuklugu,

[J Stiregiden Depresyon Bozuklugu (Distimi),

[ Aybas1 Oncesi (Premenstriiel) Disfori Bozuklugu,

[J Maddenin/ Ilacin Yol A¢tig1 Depresyon Bozuklugu,

[J Baska Bir Saglik Durumuna Bagli Depresyon Bozuklugu,

[J Tanimlanmamis Bir Diger Depresyon Bozuklugu,

[ Tanimlanmamis Depresyon Bozuklugu seklinde siniflandirilmistir”.
DSM-5’ e Gore major depresyon tam olgciitleri

“A. Major depresyon diyebilmek i¢in, asagidaki bulgulardan en az besi, en
az iki haftadir, her giin ve giin boyu devam eden nitelikte olmali; bunlardan en az
biri 1. veya 2. maddede belirtilen bulgulardan biri olmalidir.

Hastanin kendisinin belirttigi ya da disardan gbzlenen hemen her giin, giin boyu
stiren depresif duygu durum (Cocuk ve ergenlerde ise her seye ¢ok cabuk dfkelenen
bir ruh hali olabilir)
Hastanin kendinin belirttigi ya da disardan gozlenen giin boyu siiren daha once
yapilan tiim etkinliklere karsi azalmis ilgi higbir seyden zevk alamama
Ayda viicut agriliginin % 5 inden fazla olacak sekilde kilo alma ya da kilo kayb1
Hemen her giin olan uykusuzluk ya da asir1t uyuma
Hemen her giin psikomotor ajitasyon ya da retardasyon
Hemen her giin yorgunluk, bitkinlik, i¢ giiciin azalmasi
Hemen her giin kendini degersiz hissetme veya uygunsuz yere su¢lama
Hemen her giin bir seye konsantre olmakta zorlanma veya karar verememe
Tekrarlayan 6liim ve intihar diisiinceleri veya girisimleri

B. Bu belirtiler klinik agidan belirgin bir sikintiya ya da toplumsal, mesleki
alanlarda ya da 6nemli diger iglevsellik alanlarinda bozulmaya neden olmasi.
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C. Bu belirtilerin madde kullanimina ya da genel tibbi bir duruma bagl
olmamasi.
NOT: A-C tani Olgiitleri major depresif atagi belirtmektedir.
D. Major depresyon doneminin ortaya ¢ikisi sizoaffektif bozukluk, sizofrent,
sizofreniform bozukluk, sanrili bozukluk ve diger psikotik bozukluklarla
acgiklanamaz.
E. Higbir zaman bir mani ya da hipomani dénemi geg¢irilmemis olmasidir (71) ”.
Gilinlimiizde insanlar yasam kosullarinin hizla degismesi, stresli ve karmasik
olaylarla miicadele etmek zorunda kalmasi nedeniyle depresyonla her an karsilagma
riski altindadirlar. Ge¢ adolesan donem igerisinde bulunan 18-25 yas arast dénem,
tiniversite 0grencileri i¢in ¢ok kritik bir donemdir. Yetigkinligin gecis donemi olan
bu donemde Ogrenciler aileden ayrilma, yeni bir sosyal ortama uyum saglama,
akademik alanda basar1 saglama, kisisel olarak kendini gelistirme gibi stresli birgok
durumun iistesinden gelmeye ¢alisirlar.

2.2.2 Depresyonun Epidemiyolojisi

Depresyon insanlarda dogal olarak bulunan diisiinme, anlama, kavrama ya da
imgeleme giiclinlin kaybina neden olmasi ve toplumda sik goriilmesi nedeniyle
onemli ve birinci basamakta en sik karsilasilan saglik sorunlarindan birisidir (72).
Major depresif bozuklugun goriilme sikligi farkli epidemiyolojik caligmalarda
kullanilan yontem ve tani1 araglarindaki farkliliklardan dolay1 ¢esitli rakamlar ortaya
ciksa da genel olarak diinya genelinde % 13-20, erkeklerde bu oran % 5-12,
kadinlarda ise % 10-25 olarak belirtilmektedir. Toplumdaki her 4-5 kadindan ve her
8-10 erkekten birinde yasamlar1 boyunca en az bir kez depresyon goriilmektedir, yani
kadinlarda erkeklerden 2 kat fazla goriiliir (73-74). Ancak son zamanlarda yapilan
calismalarda kadinin sosyoekonomik olarak gliclenmesi ve toplumdaki statiisliniin
degismesiyle birlikte bu farkin giderek azaldig: bildirilmektedir (75). Depresyon her
yasta goriilebilmekle birlikte ozellikle 25-44 arasinda daha sik goriildiigi ve ilk
depresif epizotun erken eriskin donem olan 20°li yaslarda ortaya ¢iktigi
belirtilmektedir (74-76). Yapilan epidemiyolojik arastirmalara gore diisiik sosyo
ekonomik simiftan gelen bireylerde depresyon goriilme prevalansi daha yiiksektir
(77).

2.2.3 Depresyonun Etyolojisi

Depresif duygu durum bozuklugu olan bireylerde biligsel, sosyo-duygusal,
temsil edici, biyolojik sistemler arasinda bozulmus bir yapilanma vardir. Gelisim

15



stirecinin farkli donemlerinde bu bozuk sistem depresyon ataklarina sebep olur.
Depresyon tek bir etkene bagli olmayip ruhsal, fiziksel ve sosyokiiltiirel etkenlerin
etkilesimi sonucu ortaya ¢ikan bir duygu-durum bozuklugudur (78).

Depresyona neden olan etkenler 2 temel baslik altinda toplanabilir.

2.2.3.1. Biyolojik etkenler:

A.Kalitim: Yapilan arastirmalar duygu durum bozukluklarinda 6zellikle bipolar ve
unipolar bozuklukta genetik gecisin onemli bir risk faktorii oldugunu gostermistir.
Major depresif bozuklugu olan bireylerin akrabalarinda bu bozuklugun goriilme
prevalansi akrabalik derecesi arttikga artmakta, hatta monozigot ikizlerde
depresyonun genetik gecisi % 40-50 gibi yiiksek oranlarda izlenmektedir (79-80).

B.Biyokimyasal Kuramlar: Depresyonun etyolojisinde adrenalin, noradrenalin,

serotinin, dopamin gibi biyokimyasal norotransmitterlerin diizeyinin degismesi veya
reseptor diizeyinde birtakim fizyolojik bozukluklarin olmasi Onemlidir (81).
Noradrenalin (NA) daha ¢ok anksiyete, kizginlik, fobi gibi duygularin olugsmasinda
etkin olsa da selektif noradrenalin reuptake blokerlerinin depresyon tedavisinde
kullanimiyla semptomlarin azalmasi ve yine depresyon gegciren bireylerin BOS(beyin
omurilik sivisi)’larinda NA seviyesinin diisiik bulunmasi1 depresyon etyolojisinde
onemli oldugunu gostermektedir (82-83). Serotonin; davranis, yeme bozukluklart,
anksiyete ve obsesyona sebep olan merkezi sinir sisteminde énemli birgok islevi olan
transmitterdir (84). Depresyonun adrenal tiroid ve biiyiime hormonlarindaki
salgilanma bozukluklarindan da kaynaklandigi, depresif hastalarda kortizoliin giinliik
sentezlenme diizeninin bozuldugu ve TRH’a yanit olarak salgilanan TSH diizeyinin

de diisiik seviyelerde oldugu gosterilmistir (82-83).

2.2.3.2 Psikososyal Etkenler:

Kisilerin yasadig1 olumsuz durumlar, sosyal problemler bunlart algilama ve
yorumlama bigimleri depresyon gelisiminde onemlidir. Oliim, ayrilik, saglik
problemleri, anne babanin sorunlu evliligi bunlardan bazilaridir. Kimi insanlara gore
yasanan durumlar ufak bir problem olarak algilanip geg¢istirilirken, kimileri i¢in ¢ok
biiyiikk bir sorun olarak goriilebilir (85). Beck’e gore depresif kisiler kendisine,
cevresine ve genel olarak yasama ve gelecege yonelik olumsuz diisiinceler ve yanlis
algilara sahiptirler. Bu kisilerin olaylar karsisinda gosterdigi tepki kendi zihninde

olaylar1 yorumlama bigimindeki ¢arpitmadan kaynakli uygunsuz tepkilerdir (86).
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2.2.4 Depresyonun Klinigi
Beck, depresyon semptomlarini 3 ana baslikta agiklamistir:

Emosyonel belirtiler:

Bireylerin duygularina bagli olarak sergiledikleri tiim davraniglar, emosyonel
davranig olarak tanimlanmaktadir. Bunlar hiiziinli bir ruh hali i¢inde bulunma,
mevecut durumdan memnuniyetsizlik ve tatmin olamama, biitliin faaliyetlere karsi
istek ve ilginin azalmasi, aglama krizleri ve keyifsizlik olarak sayilabilir.

Kognitif (Bilissel ve motivasyonel belirtiler):

Depresif bireyler kendilerini etrafindaki herkesten nitelik bakimindan asagida
goriirler, ileriye doniik karamsar diislinceleri vardir ve giin gectikce herseyin i¢inden
cikilamaz bir hale gelecegine inanirlar. Depresif bireyler normalden sapan bir durum
karsisinda acimasizca kendilerini suclar ve elestirirler. Basit karalar vermekte bile
zorlanma, bir ise odaklanamama, fiziksel goriiniimleriyle ilgili olumsuz algilamalar,
intihar diigiince ve eylemleri depresyonun karasteristik 6zelliklerindendir.

Fiziksel ve vejetatif belirtiler:

Genelde istah azalmasi ve beraberinde kilo kaybi ile giden uyku bozukluklari; derin
uykuya dalamama, geceleri sik stk uyanma sabah erken uyanma ya da asir1 bigimde
uyuma seklinde goriilen uyku bozukluklari, cinsel istekte azalma, efor gerektirmeyen
islerde dahi ¢abuk yorulma ve kendini halsiz hissetme depresyonda goriilen
bulgulardir (87-88).

2.2.5 Depresyonun Tedavisi

2.2.5.1 Genel ilkeler:

Oztiirk® e gore depresyon tedavisinin prensipleri su sekildedir:
1.Depresyonu olan hastayr degerlendirirken Oncelikli olarak hastanin hastanede
yatarak mi, yoksa ayaktan mi1? tedavi edilmesi gerektigine karar vermek gerekir.
Hastanin bedensel sagilig1 gitgide kotiiye gidiyorsa, oral alim1 yok ya da ¢ok az ise,
insanlarla iletisimi yoksa, agir gorsel veya isitsel hezeyanlar1 varsa, hayatini
sonlandirma diislincesi varsa veya girisimde bulunduysa bu hastalar1 yatirarak tedavi
etmek gerekir. Hastada beslenme yetersizligi gelisirse paranteral yollarla ya da
nazogastrik yolla takviye edilebilir. Hastay1 sakinlestirmek icin benzodiazepinler,
antipsikotikler; uyku problemleri i¢in hipnotikler kullanilabilir.
2.Hastanin fiziksel durumu daha iyi, ailesi uyumlu ve hastay1 desteklemeye yardimci
ve intihar riski yoksa tedavisi diizenlenerek ayaktan tedavi verilebilir. Hastaya ve
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ailesine hastalik hakkinda bilgi verilerek tedavi siirecinin sabir gerektirdigi,
kontrollere diizenli olarak gelmesi gerektigi sdylenir (75).

Depresyon tedavisinde ilk 6-12 haftalik siire¢ tedavinin akut donemi olup bu
donemde hedeflenen hastaligin belirtilerinin azaltilmasi ve hastanin islevselligini
kazanabilmesidir. Siirdiiriim doneminde ise hedeflenen hastaligin tekrar ortaya
¢ikmasimnin  Onlenmesidir.Depresyon tedavisinde farmakoterapi ile birlikte

psikoterapinin uygulanmasi tedavinin etkinliginin 6nemli 6l¢iide arttirmaktadir (89).

2.2.5.2 Depresyon Tedavisinde Farmakoterapotik Yaklasim

Depresyon akut tedavisi genellikle farmakoterapi ile baslar. Hastaya ilag
tedavisi baslarken dikkat edilmesi gereken bazi ilkeler vardir:
1.Yash hastalarda fizik muayene ayrintili olarak yapilmali, hastanin ek hastaligi olup
olmadig1 mutlaka sorgulanmali ve ila¢ se¢ciminde yan etkiler ve toksik doza dikkat
edilmelidir.
2.Depresyon tedavisinde kullanilan ilaglarin birgogunun tedavinin ilk haftasinda
goriilen yan etkileri vardir. Ayrica ilacin tedavi etkisi 2-3 haftadan sonra baslar.
Birgok hasta bu konuda bilgilendirilmedigi i¢in ilac1 kendiliginden birakir.
3.1laglarin etkinligi ve yan etkileri kisiden kisiye farklilik gdsterebildiginden hastaya
iyi gelen ilagla tedaviyi siirdiirmek gerekir.
4 Hastalara tedavinin etkin olmasi i¢in uygun doz ve yeterli slire gerektigi, hastaligin
tekrarini 6nlemek i¢in siirdiirim tedavisini uzatmak gerektigi anlatilmalidir (75).
Depresyon tedavisinde kullanilan baslica ilaglar:

1.Trisiklik antidepresanlar (TCA):

Imipiramin, Amitriptilin, Klomopramin, Opipramol

En sik goriilen yan etkiler: Halsizlik, siirekli uyuklama hali, istah artis1 ve buna baglh
kilo alma, cinsel isteksizlik, ejekiilasyonun gecikmesi, tansiyon diisiikliigii, tasikardi,
konstipasyon

2.Serotonin geri alim inhibitorleri (SSRI)

Fluoksetin, Fluvoksamin, Sertralin
En sik goriilen yan etkiler: Istahsizlik, bulanti, kusma, alerjik dokiintii
Antikolinerjik yan etkileri cok azdir

3.Tetrasiklikler ve baska yeni kusak antidepresanlar:

Maprotilin, Mianserin, Trazodon
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Maprotilinin uyku verici 6zelligi belirgin, doz asimimda titreme, ekstrapiramidal
bulgulara ve ndbet gecirmeye neden olabilir. Mianserin agraniilositoz ve aplastik
anemi yapabileceginden kan tetkik konrolii gerektirir. Amineptin uyarict 6zellikte
oldugundan gece verilmez.

4.MAQ (Monoamin oksidaz) inhibitorleri:

Moklobemid MAO-A’ya reversibl baglanir ve tiramin igeren yiyeceklerle alinmasi

sikint1 olusturmaz.

2.2.5.3 Depresyon tedavisinde Psikoterapotik yaklasim:

Hastanin hastaligi ve tedavi siireci le ilgili hastaya ve ailesine bilgi verme,
tedavi siirecinde hastayla birlikte belirli hedefler belirleme, hastanin ailesi, isi ve
arkadaslik iliskilerinde yasadig1 sorunlar noktasinda hastaya destek olma sorunlarini
¢ozmeye calisma, hasta ¢okkiin durumdayken hayati ile ilgili 6nemli kararlar
almasima engel olma, hastanin sosyallesmesi iliskilerinin artmasi icin girisimlerde
bulunma psikoterapistin iizerinde durmasi gereken énemli konulardir (90).

EKT (elektrokonviilzif tedavi) farmakoterapiye direngli, yemeyen igmeyen,
deliizyonlar1 olan psikotik Ozellikli, intihar etme olasilig1 ylksek agir depresyon

hastalarinin tedavisinde giiniimiizde kullanilan etkin bir yontemdir(75).

2.3 Yalmzhk

2.3.1 Yalmzhgin Tanim

Yalnizlik; kisinin yasaminda var olan insan iliskilerinde istedigi doyuma
ulasamamasi sonucu ortaya ¢ikan, bireyi gelecege karst karamsar, umutsuz, kaygil
hale getiren, ic¢inden ¢ikmak istedigi bir duygu halidir (91-92). Yalnizlikla ilgili gok
cesitli tamimlar yapilmis ancak hepsinde yalmizligin bireyin fiziksel olarak tek
kalmasindan c¢ok, duygusal olarak kendini yalniz hissetmesi oldugu sonucuna
varilmustir, birey kalabalik igerisinde de yalnizlik yasayabilir (93). insanlarm iletisim
yetencklerindeki yetersizlik yalnizligin en temel nedenlerindendir (94). Yalmzlik
bireyin bedensel ve ruhsal sagligini olumsuz etkiler. Ciinkii yalnmiz olan kisiler

kendilerini 6nemsemez ve saglikli olma durumlarini korumaya ¢alismazlar (95).

2.3.2 Yalmzhgin sebepleri
Brehm yalnizlik duygusu yasayan insanlarin benlik saygilarinin disiik, kendi
fikirlerine kars1 giivensiz, etrafi olumsuz degerlendiren ve kendisi ile ilgili ¢evrenin
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olumsuz degerlendirmesi oldugunu diisiinen, ¢ekingen, tepkilerini ortaya koyamayan
ve kars1 cinsle siki iliski kuramayan bireyler oldugu kanisina varmistir (96). Michale,
Peplau ve Weeks ise yalnizligin sebeplerini asagidaki sekilde siralamiglardir:
“l.Kotimserlik: Bireyin sosyal iligski kuracagi kisiyi sans eseri bulacagma ve bu
sansin kendisinde olmadigina inanmasi

2.Reddedilmekten korkma: Bireyin karsisindaki kisilerin iliski kurma istegini geri
cevirecegini diistinmesi

3. Caba gostermeme: Bireyin insanlarla tanismak i¢in yeterli ugras géstermemesi

4. Sanssizlik: Insanlarla iliski kurma sansinin kendinde olmadigini diisiinmesi
5.Bilgisizlik: Arkadaslik saglama kabiliyetinin olmamasi

6.Utangaclik: Bireyin haddinden fazla utanga¢ olmasi

7.Fiziksel cazibesi olmamasi: Bireyin dig goriiniisiiniin cazibeli goriinmedigini
diistinmesi

8.Diger gruplar/iliskiler: Etraftaki insanlarin ¢esitli sosyal topluluklara iiye olmas1 ve
yalniz kisilere ilgisiz olmasi

9.Digerlerinin korkulari: Yalmiz bireylerle iletisim kurmakta ¢ekinik davranmalar
10.Kisisel olmayan durumlar

11.Firsat yoksunlugu: Bireyin insanlarla iletisim kurma olanaginin olmamasi
12.Digerlerinin isteksizligi: Insanlarin yalniz bireylerle iliski kurma igin ugras sarf
etmemesi

13.Antipatik kisilik yapisi: Bireyin kisilik 6zelliklerinin insanlar tarafindan

begenilmemesi”(97).

2.3.3 Ergenlerde Yalmzhk
Ergenlik donemi bireyin somut diisiincelerinin yerini soyut diisiincelerin
aldig1 ben kimim? sorusuna yanit aradig1 kimlik karmasasi yasayabilecegi ve ayrica
akran iligkilerinin aile i¢i iligskilerden daha ¢ok 6nemsendigi bir donemdir (98-99-
100-101). Ergenlik doneminde birey hem fiziksel degisimlere uyum saglamaya
calisir, hem de ailesi ve cevresiyle fikir ayriliklarina diisebilir. Bu doénemde
kendileriyle benzer sikintilart yasayan akranlarinin i¢cinde bulunmak, onlardan destek
gormek ve sosyal olarak aktif olmak isterler. Bu donemde sosyal iligki kurma
yetenegi olmayan, arkadaslar1 tarafindan kabul edilmeyen ergenler yalmzlik
¢ekmektedir (102). Yapilan arastirmalar yalnizligin ergenlerde de yiiksek oranlarda
goriildiigiinii géstermektedir. ABD’de yalnizligin toplumda gériilme prevalansi %26
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civart iken, tilkemizde Demir’in yaptigi arastirmada iiniversite Ogrencilerinde
yalnizlik goriilme prevalansinin %15.4 oldugu bildirilmistir(103-104). Daha o6nce
yapilmis ¢alismalarin birinde ergenin ailesi ile olan iletisiminin ve arkadas ¢evresinin

yalnizlik tizerinde 6nemli role sahip oldugu bildirilmistir (105).
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3.MATERYAL VE METOT

3.1 Arastirmanin Amaci, Yeri, Sekli, Siiresi

05.09.2017 tarihinde Inénii Universitesi Saglik Bilimleri Girisimsel Olmayan
Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’ndan 2017/19-9 karar numarali etik kurul onayi
(EK-1) almarak, Inonii Universitesi’nde egitim géren 18-25 yas arasindaki 6grenciler
tizerinde goniilliiliikk esasina gore yliz yilize goriisme teknigiyle anket uygulanmustir.
Arastirma kesitsel tipte, tanimlayici, analitik 6zellikleri olan bir arastirmadir. Indnii
Universitesinde 6grenim goren 1.10.2017-31.12.2017 tarihleri arasinda arastirmaya
goniillii olarak katilmayi kabul eden 18-25 yas arasindaki indnii Universitesi Egitim,
Tip ve Mihendislik fakiiltelerinde egitim goren Ogrenciler ile yapilmstir.
Arastirmanin amaci 18-25 yas aras1 Universite dgrencilerinde internet bagimliliginin
yaygmligim tespit etmek, sosyodemografik ozellikler, depresyon ve yalmizlik gibi

psikiyatrik problemlerle iliskisini incelemektir.
3.2 Arastirmanin Veri Toplama Araclari

Bu arastirmada 4 farkli veri toplama araci kullanilarak yapilmistir. Bunlar
Sosyodemografik Bilgi Formu, Young Internet Bagimliligi Olgegi, Beck Depresyon
Olgegi ve Ucla Yalnmizlik Olgegidir.

3.2.1.Sosyodemografik Bilgi Formu: Arastirmaya katilanlarin genel
niteliklerini ve internet bagimliligin1 etkileyebilecek sosyal etkenleri sorgulamay1

amaglayan arastirma ekibi tarafindan olusturulmus (EK-2) formdur.

3.2.2.Young Internet Bagimhg Olgegi: internet bagimlilig1 6lgegi Dr Kiber
Young’m DSM 4’te yer alan patolojik kumar oynama kriterlerini kullanarak
oncelikle bir tan1 anketi olarak hazirlamis oldugu, sonrasinda 20 sorudan olusan
likert tipte bir form haline doniistiirdiigii 5°1i likert tipte bir 6lgektir(27). Katilimcilar
“hi¢cbir zaman”, “nadiren”, “ara sira”, “cogunlukla”, “cok sik” ve “devamli”
seceneklerinden birini isaretlemekte ve verdikleri cevaplara gore sirasiyla 0, 1, 2, 3,

4, 5 puan almaktadir(EK-3) (27). Bu 6l¢egin Tiirkgeye uyarlanmasi 2001 yilinda
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bayraktar tarafindan yapilmis olup Cronbach’s Alpha i¢ tutarlilik katsayisi 0.91
olarak bulunmus ancak 2013 Olgekte bulunan bazi sorular revize edilerek yeni
Cronbach’s Alpha degeri 0.90; Spearman-Brown degeri 0.87 olarak hesaplamistir
(170). Olgekten 80 puan ve iizeri alanlar ‘Bagimli Internet Kullanicist’, 50-79 puan
arast alanlar ‘Smirli Semptom Gosterenler’ ve 50 puan ve alti alanlar ‘Semptom

Gostermeyenler’ olarak nitelendirilmistir(33).

3.2.3.Beck Depresyon Olgegi: Beck ve arkadaslan tarafindan 1961 yilinda
olusturulmus, 15’1 somatik 6’s1 psikolojik semptomlar1 kapsayan 21 maddelik likert
tipte bir olgektir (EK-4).Katilimcilar sorulara 0-3 arasinda puan verir ve tiim sorulara
verilen puanlar toplanarak 0-63 arasinda bir puan elde edilir. Olgekten 0-9 arasi puan
alanlarin minimal diizey, 10-16 aras1 puan alanlarin hafif diizey, 17-29 aras1 puan
alanlarin orta diizey ve 30-63 arasi puan alanlarin siddetli diizey depresyon yasadigi
sonucuna varilir(171,87). Sahin Hisli tarafindan Beck Depresyon Envanteri olarak
Tiirkceye cevrilmis gecerlilik ve giivenirlilik c¢alismasi yapilmistir. Makalede
Olgekten 17 puan ve lizerinde alanlarin tedavi olmay1 gerektirecek diizeyde siddetli

depresyon yasadigi ve bu 6l¢ek ile % 90 farkina varildig: belirtilmistir(171,172)

3.24.UCLA Yalmzhk Olgegi: Russel, Peplav ve Ferguson tarafindan
bireylerin yalmizlik seviyesini tespit etmek amaciyla olusturulmus, daha sonra
yeniden diizenlenmis ve 10’u olumlu 10’u olumsuz olarak sorulan 20 maddelik likert
tipte bir dlgek gelistirilmistir(EK-5). Bu 6l¢ege katilan bireyler sosyal iliskilerinde
hissettikleri duygu ve diisiinceleri hangi siklikta yasadiklar1 sorusuna yanit vermekte
ve buna gore 1-4 arasinda puan almaktadir. Olumlu olarak sorulan sorulara verilen
yanitlar ters olarak puanlandirilmaktadir. Olgekten alinan en yiiksek puan 80 en
diisiik puan ise 20 olup, 20-34 arasi1 puan alanlar ‘diisiik derecede’, 35-48 arasi puan

alanlarin ‘orta derece’ 49 ve iizerinde puan alanlarin ise yiiksek derecede yalniz
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olarak degerlendirilmistir. Ulkemizde Demir tarafindan 1989 yilinda yapilan
gecerlilik ve giivenilirlik ¢alismalarinda gilivenilirlik katsayist 0.96 olarak tespit

edilmistir(173).
3.3 Arastirmanin Veri Analizi

Verilerin istatistiksel analizinde IBM SPSS Statistics Versiyon 17.0 paket
programi1 kullanildi. Kategorik dl¢limler say1 ve yiizde olarak, sayisal dlgiimlerse
ortalama ve standart sapma (gerekli yerlerde medyan) olarak 6zetlendi. Kategorik
Olctimlerin gruplar arasinda karsilagtirilmasinda Ki Kare test istatistigi kullanildi.
Ayrica risk ol¢iitii olarak odds oran1 kullanildi. Sayisal 6l¢iimlerin normal dagilim
varsayimini saglayip saglamadigi Kolmogrov Smirnov testi ile test edildi. Normal
dagilim gostermeyen sayisal 6l¢timlerin iki grup arasinda karsilastirmasinda Mann
Whitney U testi kullanilirken, ikiden fazla grup arasinda genel karsilastirmada
Kruskal Wallis testi kullanildi. Ikiden fazla grup karsilastirmalarinda anlamli
bulunan durumlar i¢in gruplarin ikili karsilastirilmasinda Bonferroni diizeltmesi
yapilmig Mann Whitney U testi kullanildi. Sayisal l¢timlerin birbirleri arasindaki
etkilesimi incelemek i¢in Pearson Korelasyon katsayisi ve ilgili p degeri elde edildi.
Sirastyla Ucla Yalmzlik Olgegi ve Beck Depresyon Olgegi bagimsiz degiskenlerini,
IBO degiskeni kullanilarak modellemek i¢in Lineer Regresyona bagvuruldu. Tiim

testlerde istatistiksel onem diizeyi 0.05 olarak alindi.
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4. BULGULAR

Arastirmamiz 18-25 yas arasindaki Indnii Universitesi tip, miihendislik ve

egitim fakiiltesinde okuyan 18-25 yas aras1 0grencilerle yapilmistir. Calismaya 485

Ogrenci dahil edilmistir. Fakiiltelere gore dagilimina bakildiginda 205 (% 42.3) kisi
mihendislik fakiiltesi, 121 (%24.9) kisi egitim fakiiltesi, 159 (%32.9) kisi tip

fakiiltesi 6grencisi idi. Ogrencilerin yas ortalamasi 21.19 (18-25) idi. Katilimcilarm

202’si (%41.6) kiz, 283’11 (%58.4) erkekti. 8°i (%1.6) evli, 477’si (%98.4 Ybekardir.

Katilimcilarin sosyodemografik 6zellikleri Tablo 1’de verilmistir.

Tablo 4.1:Katilimcilarin sosyodemografik 6zellikleri

Degiskenler n %
o kadin 202 41.6
Cinsiyet

erkek 283 58.4

evli 8 1.6
Medeni durum

bekar 477 98.4

diisiik 34 7
Ekonomik durum | orta 433 89.3

yiiksek 18 3.7
Sitirekli  internet | evet 382 78.8
ulagim imkani hayir 103 21.2

evet 433 89.3
Sosyal ag hesabi

hayir 52 10.7

evet 129 26.6
Spor

hay1r 356 73.4

evet 120 24.7
Sigara hayir 348 71.8

biraktim 17 3.5

evet 49 101

hay1r 430 88.7
Alkol

1.2
biraktim 6
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Miihendislik fakiiltesinden 60 (%29.3) kisi ile en ¢ok 3. donemden, egitim
fakiiltesinden 58 (%47.9) kisi ile en ¢ok 4. donemden ve tip fakiiltesinden 56
(%35.2) kisi ile en ¢ok 1. donemden katilim olmustur. Fakiiltelerin kendi iginde

donem olarak karsilastirilmalar1 Tablo 4.2’de verilmistir.

Tablo 4.2:Fakiiltelerin kendi i¢inde donem olarak karsilastirilmasi

Doénem |n %
Fakiilte

1 35 17.1

2 57 27.8
Miihendislik

3 60 29.3
fakiiltesi

4 53 25.9

toplam | 205 100

1 12 9.9

2 29 24
Egitim

3 22 18.2
fakiiltesi

4 58 47.9

toplam | 121 100

1 56 35.2

2 51 32.1

3 26 16.4
T1p fakiiltesi 4 20 12.6

5 1 0.6

6 5 3.1

toplam | 159 100

Ogrencilerin 433’iiniin (%89.3) ailesinin gelir diizeyini orta seviyede idi. Siirekli
kullanabilecegi internet baglantis1 olan 382 (%78.8) kisi olup sosyal aglarda hesab1
olan 433 (%89.3) kisi vardi. Internet ulasimi igin cep telefonu kullanimi sorusuna
evet yanitint veren 353 (%72.8) kisi, evden internet kullanimina evet yanitin1 veren

241 (%49.7) kisi, okuldan internet kullanimina evet yanitin1 veren 92 (%19) kisi
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vard1. 485 katilimeinin 356°s1 (% 73.4) diizenli spor yapmamaktaydi. Internet ulagim

yeri ile ilgili veriler Tablo 4.3’te verilmistir.

Tablo 4.3: Internet ulasim yeri ile ilgili sayisal veriler

n %
Cep evet 353 72.8
telefonu | hayir 132 27.2
evet 241 49.7
Ev
hayir 244 50.3
Internet - evet 92 19
u
ulasim hayr | 393 81
yen Internet | evet 21 4.3
kafe hayir 464 95.7
evet 37 7.6
Diger
hayir 448 92.4

Calismamizda 45 (%?9) kisi diisiik agirlikli, 350 (%72) kisi normal agirlikli, 83
(%17) kisi fazla kilolu ve 7 (%2) kisi obezdi. Erkeklerin 61°1 (%12.7) kizlarin 29’u
(% 6.1)fazla kilolu ve obezdi. 202 kiz 6grencinin 173’1 (%85.7) yani biiyiik bir
kismu diisiik agirlikli ve normal kiloluydu. Viicut kitle indeksi ile cinsiyet arasinda
istatiksel olarak anlaml: bir fark olup erkeklerin VKI’si daha fazlaydi(p=0.011).

Cinsiyete gore VKI verileri Tablo 4.4’te verilmistir.
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Tablo 4.4:Viicut Kitle Indeksi’nin cinsiyete gére karsilastirilmasi

TABLO 4.4 kiz erkek | p
n 28 17
<18,5:diistik agirlikli
% vki diizey 62 38
% cinsiyet 13,9 6
% toplam 5,7 3,5
n 145 205
§ 18,5-24,9:normal % vki diizey 41,4 58,6 0.011
e y
g_ agirhikli % cinsiyet 71,8 72,4
E % toplam 208 | 42,2
r n 27 56
) % vki diizey 32,5 67,5
25-29,9:fazla kilolu _
% cinsiyet 13,4 19,8
% toplam 5,6 11,5
n 2 5
% vki diizey 28,5 71,5
>30:0bez _
% cinsiyet 1 1,8
% toplam 0,5 1,2
VKI:Viicut Kitle Indeksi

Erkeklerin 73’1 (%25.7 )kizlarin 29'(%14.3)’u yilda 1 ve birden az kitap

okumaktaydi. Asagidaki tabloda cinsiyete gore kitap okuma siklig1 verilmistir. Kitap

okuma siklig1 ile cinsiyet arasinda istatistiksel agidan anlamli fark vardir(p=0.006).
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Tablo 4.5: Katilimeilarin cinsiyeti ile kitap okuma sikliginin karsilagtiriimasi

cinsiyet
Tablo 4.5 total p
erkek | kiz
n 98 95 | 193
Ayda i
% kitap
en az 50.7 | 49.3 | 100
1 okuma siklig1
% cinsiyet 34.6 47 | 39.8
] n 81 58 | 139
% Kitap
ayda 58.2 | 41.8 | 100
1 okuma siklig1
% cinsiyet 28.6 | 28.7 | 28.6
n 31 20 51
6 % kitap
60.7 | 39.3 | 100
ayda | okuma sikiligi
1 %
F 109 | 9.9 | 10.6
cinsiyet 0.006
n 24 15 39
Yilda % kitap
615 | 38.5 | 100
1 okuma siklig1
% cinsiyet 8.4 74 | 81
n 49 14 63
Yilda _
% Kitap
1 den 85.8 | 22.2 | 100
okuma siklig1
az
%cinsiyet 173 | 6.9 | 129
n 283 | 202 | 485
Y%kitap okuma
Total 58.3 | 41.7 | 100
siklig1
% cinsiyet 100 | 100 | 100

Tablo 6’ da goriildiigii gibi Internet bagimlilik diizeylerine bakildiginda 485 Inénii

Universitesi grencisinin 422’si (% 37.8 kiz, % 49.3 erkek) normal internet
kullanicist, 6371 (%3.91 kiz, %9.09 erkek) riskli internet kullanicisi olarak tespit

edilmistir. Orneklem grubunda patolojik internet kullanicisi bulunamamustir.
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Tablo 4.6:Cinsiyete gore internet bagimlilik diizeyi siniflamasi

cinsiyet
Total
kiz | erkek

Normal internet n| 183 239 | 422
kullanimi % | 37.8 | 49.3 87
Riski internet n 19 44 63
kullanimi % | 3,91 | 9,09 13
Patolojik internet n 0 0 0
kullanim1 % 0 0 0

n | 202 283 | 485

Toplam
% | 41.7 | 58.3 | 100

Tablo 4.7: Katilimcilarin demografik dzelliklerine gore Internet Bagimliligi Olgegi

total puanlarinin karsilastirilmast

Tammlayic1 Ozellikler n Median p
Medeni Durum
Evli 8 32 0.888
Bekar 477 30
Sosyoekonomik diizey
Diistik 34 29
0.907
Orta 433 30
Yiiksek 18 33,5
ikamet Yeri
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Evde arkadasla 102 295
Ailemle
208 30 0563
Yurtta 163 29
Evde tek 12 36
Internet kullanim siiresi (y1l)
10
1 yildan az 24
0.053
1-2 yil 40 26
3-4 yil 126 28
5 yildan fazla 309 32
Kitap okuma siklig1
Aydaenazl 193 26
3aydal
139 29
0.001
6 aydal 51 35
Yilda 1 39 36
Yilda 1 den az 63 37
Diizenli spor yapma
Evet 129 33 0.253
Hayir 356 29
Sigara
Evet 120 34
Hayir 348 29 0.142
Biraktim 17 28
Alkol 0.237
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Evet 49 34

Hayir 430 29
Biraktim 6 375
Viicut Kitle Indeksi
< 18.5 kg/m? 45 28
18.5-24.9 kg/m?
350 30
2
25-29.9 kg/m 83 31 0.748
>30 kg/mz 7 25

Arastirmaya dahil olan {iniversite 6grencilerinin medeni durum, ikamet yeri,
sosyoekonomik diizeyleri, internet kullanim siiresi, sigara-alkol kullanimai, viicut kitle
indeksi, diizenli spor yapma durumu ile internet bagimlilig1 6lgegi puan ortalamalari

arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunamamistir(p>0.05).

Arastirmaya dahil olan 485 Inonii Universitesi 6grencisinin giinliik internet
kullanim siiresi, 6grenim gordiigi fakiilte, kitap okuma sikligi ile internet bagimlilig
Olcegi toplam puanlari arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur(p<0.05).
Kitap okuma siklig1 agisindan hangi gruplar arasinda anlamli fark oldugunu ortaya
¢ikarmak i¢in yapilan kruskal walls sonras1 bonferonni diizeltmeli analizde ayda en
az bir kitap okuyanlar ile yi1lda 1°den az kitap okuyanlar arasinda internet bagimliligi
Olcegi puan ortalamasi agisindan istatistiksel olarak anlamli fark

bulunmustur(p=0.001).

Fakiiltelere gore internet bagimlilig1 6l¢eginin puan ortalamalari
karsilastirildiginda miithendislik fakiiltesi 6grencileri 34 internet bagimlilig: lgegi
puan ortalamasi ile en yiiksek ortalamaya sahiptir. 30 puan ortalamasi ile egitim

fakiiltesi 2. siray1 ve 26 puan ortalamasi ile tip fakiiltesi son sirayr almaktadir.

485 Inonii Universitesi dgrencisinde yapilan Kruskal Walls testi sonrasi internet
bagimliliginin 6grencilerin 6grenim gordiigi fakiilteye gore degistigi

goriilmektedir(p=0.001). Bu farkliligin hangi fakiilteler arasindan oldugunu
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belirlemek i¢in yapilan bonferonni diizeltmeli analiz sonras1 miihendislik ile tip
fakiiltesi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur(p<0.001). Tip
fakiiltesine gore miihendislik fakiiltesi 6grencilerinin internet bagimlilig1 daha
fazladir. Miihendislik fakiiltesi ile egitim fakiiltesi arasinda istatiksel olarak anlamli
bir fark bulunamamistir(p=0.070). Egitim fakiiltesi ile tip fakiiltesi arasinda

istatiksel olarak anlamli bir fark bulunamamistir(p=0.079)

Tablo 4.8: Internet bagimlilig1 lgegi puan ortalamalarinin fakiilteler arasi

diizeylerine gore dagilimi

Fakiilte p
Miihendislik | Egitim 0.070
Fakiiltesi fakiiltesi
Tip fakiiltesi | <0.001

Egitim Miihendislik | 0.070
Fakiiltesi fakiiltesi

Tip fakiiltesi | 0.079
Tip Egitim 0.079

Fakiiltesi fakiiltesi
Miihendislik | <0.001
fakiiltesi

Tablo 4.9°da goriildiigii tizere cinsiyet degiskeni agisindan internet kullanim
amac1 incelendiginde; kizlar % 85.6 oranla en sik sosyal ag ve % 74.2 oranla 2.
olarak miizik amagli olarak interneti kullanmakta iken; erkeklerde de benzer sekilde
% 84.8 ile sosyal ag ilk siray1 % 73.8 ile miizik 2. siray1 almstir. internet kullanim
amaci ile cinsiyet karsilastirildiginda spor ve oyun amacli kullanim agisindan anlaml
fark tespit edilmistir(p<0.001). Risk analizi yapildiginda; kizlara gore erkeklerin
interneti oyun amagcli 2.12 kat, spor amacli ise 4.71 kat daha fazla kullandig:

gorilmiistir.
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Tablo 4.9: Katilimcilarin internet kullanim amaci ile cinsiyetlerinin karsilastiriimasi

erkek kiz p
Tablo 4.9
Evet | Hayir | total | Evet | Hayir | total
n 240 | 43 283 | 173 | 29 202
Sosyal 0.798
28 %cinsiyet | 84.8 | 15.2 | 100 | 85.6 | 14.4 | 100
n 162 | 121 | 283 | 124 |78 202
Sohbet 0.361
%cinsiyet | 57.2 | 42.8 | 100 | 61.3 | 38.7 | 100
n 132 | 151 | 283 | 98 | 104 | 202
E posta 0.684
%cinsiyet | 46.6 | 53.4 | 100 | 485 | 515 | 100
n 125 | 158 | 283 | 29 | 173 | 202
Spor <0.001
%cinsiyet | 44.2 | 55.8 | 100 | 14.3 | 85.7 | 100
n 187 96 | 283 | 123 | 79 | 202
Haber 0.241
%cinsiyet | 66.1 | 33.9 | 100 | 60.8 | 39.2 | 100
n 209 74 | 283 | 150 | 52 | 202
Miizik 0.920
%cinsiyet | 73.8 | 26.2 | 100 | 74.2 | 25.8 | 100
n 187 96 | 283 | 125 | 77 | 202
Film 0.342
%cinsiyet | 66.1 | 33.9 | 100 | 61.8 | 38.2 | 100
n 198 85 | 283 | 146 | 56 | 202
Ders 0.580
%cinsiyet | 69.9 | 30.1 | 100 | 72.3 | 27.7 | 100
n 118 | 165 | 283 | 82 | 120 | 202
Aligveris 0.808
%cinsiyet | 41.6 | 58.4 | 100 | 40.6 | 59.4 | 100
n 124 | 159 | 283 | 54 | 148 | 202
Oyun <0.001
%cinsiyet | 43.8 | 56.2 | 100 | 26.7 | 73.3 | 100

Tablo 4.10’a bakildiginda miihendislik ve tip 6grencilerinin interneti en ¢ok sosyal

ag ve miizik amagli kullandigi bunu ders amagh kullanimin izledigi, egitim fakiiltesi

Ogrencilerinin ise sirasiyla sosyal ag, miizik-haber,

ders amach kullandig1
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goriilmektedir. Interneti kullanim amaci fakiilteler arasinda karsilastirildiginda;
sohbet (p<0.001), e posta(p<0.001), miizik(p<0.001), spor(p<0.001), film(p<0.001),
ders(p<0.001),

aligveris(p<0.001),

oyun(p<0.001)amach

kullanim

agisindan

fakiilteler arasinda istatistiksel olarak anlamli fark goriilmiistiir. Yapilan risk analize

gore; mihendislik fakiiltesi Ogrencilerinin egitim fakiiltesi Ogrencilerine gore

interneti e posta icin 3.78 kat, spor i¢in 2.78 kat, oyun i¢in 4.31 kat ve aligveris i¢in

3.92 kat daha fazla kullandigi goriilmektedir. Yine yapilan risk analizlerinde tip

fakiiltesi 6grencilerinin egitim fakiiltesine gore interneti; sohbet i¢in 3.57 kat, miizik

icin 4.12 kat, ders i¢in 3.92 kat daha fazla kullandig1 goriilmektedir.

Tablo 4.10:Katilimcilarin internet kullanim amaci ile fakiiltelerinin karsilastiriimasi

mithendislik egitim tip
p
Evet | Hayir | total | Evet | Hayir | total | evet | hayir | total
Sosyal n 173 32 205 | 105 16 121 | 135 24 159
0.838
ag %fakilte | 844 | 156 | 100 |86.8 |13.2 | 100 |849 |151 | 100
n 114 91 205 | 54 67 121 | 118 |41 159
Sohbet <0.001
%fakiilte | 55.6 |44.4 | 100 | 44.6 |554 | 100 | 742 |258 | 100
n 116 89 205 | 31 90 121 | 83 76 159
E posta <0.001
%fakiilte | 56.6 | 434 | 100 | 256 | 744 |100 |522 |47.8 | 100
n 81 124 205 | 23 98 121 | 50 109 159
Spor 0.001
%fakiilte | 39.5 | 60.5 | 100 | 19 81 100 | 314 |68.6 | 100
n 138 67 205 | 67 54 121 | 105 54 159
Haber 0.075
%fakiilte | 67.3 | 327 | 100 |55.4 |446 | 100 |66 34 100
n 159 46 205 | 67 54 121 | 133 26 159
Miizik <0.001
%fakilte | 77,6 | 224 | 100 |554 |446 |100 |836 |164 | 100
) n 151 54 205 | 47 74 121 | 114 | 45 159
Film <0.001
%fakiilte | 73.7 | 26.3 | 100 | 388 |61.2 |100 | 717 |283 | 100
n 154 51 205 | 62 59 121 | 128 |31 159
Ders <0.001
%fakilte | 75.1 | 249 |100 |51.2 |488 |100 |805 |19.5 | 100
n 101 104 205 | 24 97 121 | 75 84 159
Aligveris <0.001
%fakiilte | 49.3 | 50.7 | 100 | 19.8 |80.2 | 100 | 47.2 |528 | 100
n 97 108 | 205 21 100 | 121 60 99 159
Oyun <0.001
%fakilte | 47.4 | 52.6 | 100 | 17.4 | 82.6 | 100 | 37.7 | 62.3 | 100
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Riskli internet kullanicisi olan 63 kisinin 36°s1 (%57.1)internette giinde 3 saatten

fazla zaman harcamaktaydi. Giinliik internet kullanim siiresi ile internet bagimliligi

Olcegi diizeyi karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli fark

bulunmustur(p:0,004). Asagidaki tabloda giinliik girilen toplam siire ile internet

bagimlilik diizeyi gosterilmistir

Tablo 4.11: Internet Bagimlilig1 Olgegi diizeyi ile giinliik toplam internet siiresi

Tablo 4.11 Toplam internet kullanim siiresi
1saatten | 1-3saat | 3 saatten Toplam
az arasl fazla
1=0-49 n 46 225 151 422
puan % 1bd
10,9 53,3 35,8 100
diizey
% total 9.5 46.4 31.1 87
9) n 3 24 36 63
=
= 2=50-79 | % ibd
= 4.8 38.1 57.1 100
puan diizey
% total 0.6 4.9 7.4 13
n 0 0 0 0
3=80-100 | % ibo
0 0 0 0
puan diizey
% total 0 0 0 0
n 49 249 187 485
% 1bo
Total 10.1 51.3 38.6 100
diizey
% total 10.1 51.3 38.6 100

IBO: internet Bagimliligi Olgegi

Tablo 4.12’ye gore katilimcilarin 1881 (%38.7) giinde ortalama 3 saatten fazla

internete girmislerdir. Bunlarin ise cogu 88’1 (%42.9) miihendislik fakiiltesi

ogrencileridir. Fakiiltelere gore giinliik ortalama internet kullanim siiresi

karsilagtirildiginda istatiksel olarak anlamli bir fark bulunamamistir(p=0.331)
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Tablo 4.12: Katilimeilarin giinliik toplam internet kullanim siiresi ile fakiiltelerinin

karsilastirilmasi

Glinliik toplam internet

kullanma stiresi

Tablo 12 1 Toplam | P
1-3 | 3 saatten
saatten
saat fazla
az
n 14 91 54 159
%fakiilte 8.8 57.2 34 100
tip
% toplam
) 28.5 36.6 28.7 32.7
net siiresi
n 15 60 46 121
Q N %fakiilte 12.4 49.6 38 100
= egitim
5 %toplam
e 92.6 24.1 24.4 25
net siiresi
0.331
n 20 97 88 205
%fakiilte 9.8 47.3 429 100
mithendislik
%toplam
' 40.8 39.1 46.8 42.3
net siiresi
n 49 248 188 485
%fakilte 10.2 51.1 38.7 100
Toplam
%toplam
o 100 100 100 100
net suresi

n:kisi sayisi

Tablo 4.13’e gore en ¢ok 5 yildan fazla (%63.7) siireli olarak interneti kullananlarin

oldugu tespit edilmistir. Fakiiltelere gore incelendiginde en ¢ok miithendislik fakiiltesi

146 (%30.1), en az ise egitim fakiiltesi 71(%14.6) dgrencileri interneti uzun stireli

olarak kullanmistir. Y1l olarak internet kullanim siiresi ile fakiilteler arasi istatiksel

olarak anlamli fark yoktur(p:0.098).
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Tablo 4.13: Katilimcilarin internet kullanim siiresi (y1l) ile fakiiltelerinin

karsilastirilmasi
tip miihendislik egitim Total
Tablo 13 | Kisi Kisi Kisi Kisi
% % % %
say1sl sayisl sayisl sayisl
1 yildan

5 1.03 4 0.8 1 0.2 10 2.06
az

1-2 yil 15 | 3.09 13 2.68 12 2.47 40 8.24
3-4 y1l 47 9.6 42 8.6 37 7.6 126 | 25.9

5 yildan
92 189 | 146 | 30.1 71 146 | 309 | 63.7
fazla

Toplam | 159 | 32.7 | 205 | 422 | 121 | 249 | 485 100

Tablo 4.14’ te cinsiyete gore Beck Depresyon Olgegi diizeyi karsilastiriimistir.
Katilimcilar Beck Depresyon Olgegi’nden aldiklar1 puana gore 4 gruba ayrilmistir. 0-
9 puan aras1 minimal diizey depresyon, 10-16 puan aras1 hafif diizey depresyon, 17-
29 puan aras1 orta diizey depresyon ve 30-60 puan aras1 siddetli diizey depresyon
olarak degerlendirilmistir. 485 kisilik 6rneklem grubunun 223’ {inde(%19.7 kiz, %
26.8 erkek) minimal diizey depresyon, 117’ sinde hafif diizey depresyon (9.89 kiz,
14.2 erkek) 101’inde (%10.1 kiz, %10.7 erkek) orta diizey depresyon ve 44’ iinde
(%2.47 kiz, % 6.59 erkek) siddetli diizey depresyon tespit edilmistir. Cinsiyet ile

depresyon arasinda anlamli bir iliski bulunamamustir(p=0.126)

Tablo 4.14: Cinsiyete gore Beck depresyon 6lcegi diizeylerinin karsilagtiriimasi

Minimal Hafif Orta Siddetli
cinsiyet Diizey diizey diizey diizey | Toplam| p
depresyon | depresyon | depresyon | depresyon
n 93 48 49 12 202
kiz
% 19.17 9.89 10.1 2.47 41.7
0.126
n 130 69 52 32 283
erkek
% 26.8 14.2 10.7 6.59 58.3
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223
45.9

117
24.2

101
20.8

44
9.1

485
100

toplam | n
%

Tablo 4.15’te katilimeilarin cinsiyetine gére Ucla Yalmzlik Olcegi diizeyleri
karsilastirtlmistir. Yalnizlik 6lgeginden 20-34 arasi puan alanlar diisiik diizeyde
yalnizlik, 35-48 puan arasi alanlarin orta diizeyde yalnizlik, 49 puan ve iizeri alanlar
ise yiiksek diizeyde yalnizlik yasayanlar olarak degerlendirilmistir. Tiim
katilimcilarin % 19.4” Giniin yani 94 kisinin yiiksek diizeyde yalnizlik yasadig tespit
edilmistir. Kizlarin % 61.9” u erkeklerin ise % 59’u orta diizey yalnizlik
yasamaktadir. Cinsiyete gore Ucla Yalmzlik Olgegi diizeylerinin karsilastirilmasinda

istatistiksel olarak anlamli iligki bulunamamistir(p=0.074)

Tablo 4.15: Cinsiyete gore Ucla Yalmzlik Olgegi diizeyinin karsilastiriimasi

- Diisiik Orta Yiiksek
cinsiye
. diizey diizey Diizey | Toplam | p
yalnizllk | yalmizlik | yalnizlik
n 47 125 30 202
kiz i
%cins 23.3 61.9 14.9 100
n 52 167 64 283 0.0
erkek :
%cins 18.4 59 22.6 100 74
toplam n 99 292 94 485
% 20.4 60.2 194 100

Tablo 4.16° da goriildiigii gibi arastirmaya dahil olan 485 indnii Universitesi
ogrencisinde cinsiyet ile internet Bagimliligi Olgegdi puan ortalamalari arasinda
istatiksel olarak anlamli fark bulunmustur(p=0.047). Erkeklerin internet bagimlilig
puani daha yiiksektir. Cinsiyet ile depresyon 6lgegi ortalama puanlar1 arasinda
anlaml iligki bulunamamistir(p=0.71). Cinsiyet ile yalnizlik 6l¢egi ortalama puanlar
arasinda anlamli iliski vardir(p=0.026). Erkeklerin yalnizlik 6lgeginden aldiklari
puan daha yiiksektir.
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Tablo 4.16:Cinsiyete gore Internet bagimlilig1 6lgegi, Beck Depresyon dlgegi ve

Ucla Yalmzlik Olgegi puan ortalamalarinm karsilastirilmast

mi
Cins. | N | Median max p
n
28
Erkek 3 32 5 72
IBO puan 0.047
20
kiz 28 5 73
2
28
. erkek 10 0 47
BDO 3
0.711
puan 20
kiz 11 0 54
2
28
. Erkek 42 25 | 67
UuYO 3
0.026
puan 20
kiz 4 39 28 | 63

Tablo 4.17° de yapilan regresyon analizinde internet bagimliligi ile depresyon
arasinda pozitif bir iliski saptanmistir(p<0.001). Iki degisken arasindaki korelasyon
katsayis1 0.324 olarak tespit edilmistir(Internet bagimhilig1 ile depresyon arasindaki
iliski Beck toplam puan=5.76+0.324*IBO puani seklinde formularize edilmistir).

Tablo 4.17: Internet bagimlilig1 ile depresyon arasindaki iliski

Sum of Mean
Model df F Sig.
squares Square
Regression | £949.233 1
Residual 5349.233 )
45455.314 481 56.605 .000
Total 94.502
50804.547 482

a.Dependent variable: becktoplam b. Predictors: (Constant), ibo total
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Tablo 4.18” de yapilan regresyon analizinde internet bagimlilig ile yalnizlik

arasinda pozitif bir iliski saptanmistir( p<0.001). iki degisken arasindaki korelasyon

katsayis1 0.260 olarak tespit edilmistir. (Internet bagimlilig ile yalnizlik arasindaki

iligski Ucla toplam puan =37.145+0.260*IBO puam seklinde formularize edilmistir)

Tablo 4.18: Internet bagimlilig1 ile yalnizlik arasindaki iliski

Sum of Mean
Model df F Sig.
squares Square
Regression 2000651 1
) 2000.651
Residual | 57532074 | 481 34952 | 000"
57.239
Total | 59532705 | 482

a. Dependent variable: ucla toplam
b. Predictors: (Constant), ibd puan
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5. TARTISMA

Gelisen teknoloji ile birlikte hayatimiza giren internet; bireyler arasi iletigimi
kolaylastiran, bilgiye ulasmay1 ve onu paylasmay1 saglayan, kisilere bir¢ok yonden
pratiklik ve zaman kazandiran bir ara¢ olmakla birlikte, internet kullaniminin g¢ok
hizli yayilmasi ve kisilerin giin gegtik¢e internete girme isteginin artmasi birgok
problemi de beraberinde getirmistir (106). Internetin problemli kullanimi bireyde
uyku diizeninin bozulmasi, yorgunluk, kas agrilar1 gibi bedensel; depresyon, sosyal
geri cekilme, yalmzlik gibi ruhsal agidan bir¢ok olumsuz etkiye sebep olmaktadir
(106-57). Young’a gore zihnin siirekli internetle ilgili ugraslarla mesgul olmasi,
internette gecirilen vaktin gitgide arttirilmasi, internet kullanimini azaltmaya yonelik
cabalarin basarili olmamasi, i¢inde bulunulan ruhsal durumdan kurtulmak igin
internete basgvurulmasi, bireyin is, okul, akademik performansinin azalmasi internet
bagimliliginda goriilen bazi semptomlardir ve internet bagimlhiligi farkli birgok
bilimsel alanda arastirmacilarin dikkatini ¢eken bir konu olmustur (27). Cesitli
fiziksel ve ruhsal degisimlerin yasandigi, aile, okul, sosyal yasantida bir takim
farkliliklarin, doniim noktalarinin oldugu ergenlik ve geng eriskinlik donemi internet
bagimliligi agisindan en riskli donemi olusturmaktadir (107-62). Biz de
calismamizda internet bagimliligr icin riskli bir donem olan 18-25 yas arasi
tiniversite Ogrencilerinde internet bagimhiliginin yayginligini, internet kullaniminin

yalmizlik ve depresif belirtilerle iligkisini arastirmayi amagladik.

Internet bagimliligy ile ilgili Scherer’in 1997 yilinda 10 sorudan 3 ve iizerinde
olumlu yanit verenlerin bagimli olarak tanimlandig1 arastirmada bagimlilik orani %
13 olarak tespit edilmistir (55). Moran-Martin ve Schmacker 277 tiniversite
ogrencisiyle yaptiklar1 calismada patolojik internet kullanicis1 oran1 %8.1 cikarken,
katilimcilarin %64.7 sinin riskli internet kullanicis1 grubunda yer aldigi gorilmistiir
(53). Whang ve arkadaslarinin Kore’de 13.588 kisiye Young’un internet bagimliligi
6lcegini uygulamasi sonucu katilimeilarin % 3.5 i internet bagimlis1 % 18.4 i ise
olast internet bagimlisi olarak tespit edilmistir (108). Giiney Kore’de Kim ve
arkadaglarinin 1573 lise Ogrencisi lizerinde yaptiklar1 bir arastirmada %1.6°s1
internet bagimlist olarak tani almistir (10). Chou ve Hsiao’nun Tayvan’da 910
Ogrenci lizerinde yaptiklart bir ¢aligmada internet bagimliligi orant % 6 olarak, Lin
ve Tsai’nin 753 oOgrenciyi inceledikleri bir baska calismada ise % 17 olarak

bulunmustur (25-109). Johansson ve Gotestam’in Norveg’te 12-18 yas araligindaki
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1591 6grenci lizerinde yaptiklari bir calismada internet bagimliligi orani % 4.2 riskli
kullanict orani ise % 17.66 bulunmustur (110). Jans ve digerlerinin 912 katilimer ile
gergeklestirdikleri ¢alismada ise internet bagimliligi orami % 4.3, riskli internet
kullanicist oran1 %30.3 olarak tespit edilmistir (111). Ulkemizde bu konuda yapilan
cok sayida calisma mevcut degildir. Selguk iiniversitesinde 953 Ogrenci {izerinde
yapilan bir aragtirmada internet bagimlilik orani % 23.2, riskli internet kullanim orani
%28.4 olarak bulunmustur (112). Bayhan’in 2011 yilinda lise 6grencileri ile yaptigi
caligmasinda ve Ayaz ve Horzum’un ergenlerle iizerinde yaptigi aragtirmalarda
internet bagimlilik oran1 % 14 olarak tespit edilmistir (113,114). Sahin’in ilkogretim
7.-8. Siniflarin olusturdugu 710 6grenci ile yaptig1 bir arastirmada katilimeilarin %
1.3’ internet bagimlisi, % 14.2’si ise sinirda bagimli olarak bulunmustur (56).
Ulkemizde 18- 27 yas arasindaki 1034 katilimci ile gerceklestirilen bir baska
calismada internet bagimlilik oran1 % 9.7 olarak bulunmustur (115). Biz
calismanmizda 485 iiniversite Ogrencisine Young Internet Bagimliligi Olgegi’ni
uyguladik, katilimcilarin 422°si (%87) normal internet kullanicisi, 63’1 (%12.9)
riskli internet kullanicisi olarak tespit edilmistir. Orneklemimizde 80 puan ve iizeri
alarak patolojik internet kullanicisi grubuna giren olmamustir. % 12.9 riskli internet
kullanicisi orant yapilan ¢aligmalarla kiyaslandiginda biraz diisiiktlir. Bunun nedeni
yapilan ¢aligmalarin degisik yas gruplarinda, farkli tani1 dlgekleri kullanilarak, farkl
kiiltiirel] yapilara sahip bireyler {izerinde yapilmis olmasi veya iiniversite
Ogrencilerinin simav ve derslere yogunlagtiklari i¢in masa baginda gegirdikleri vaktin
artmast veya bos vakitlerinde spor, sinema, tiyatro, turistik gezi gibi sosyal
faaliyetlere daha ¢ok vakit ayirmalar olabilir.

Internet bagimlihginin yas degiskeni acisindan inceleyen arastirmalarin
bazilarinda yasa bagli olarak istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmazken
(116), baz1 aragtirmalarda anlamli sonuglar bulunmustur (117). Bizim ¢alismamiz 18-
25 yas arasi iniversite Ogrencilerini kapsayan ortalama yasin 21,19 oldugu yas
degiskeni acisindan dar kapsamli bir ¢alisma olup bu durum internet bagimliligini
yas etkeni agisindan karsilastirmayr kisitlamaktadir. Genel populasyonda yasin
internet bagimlilig1 iizerindeki etkisine bakmak i¢in daha genis yas aralifinda ve
daha genis bir kitlede inceleme yapmak gerekir.

Cinsiyet degiskeni agisindan internet bagimlilig1 incelendiginde daha once
yapilan ¢alismalarin birgogunda erkeklerde internet bagimliligi ve riskli internet

kullanim oranlarinin bayanlara gore daha fazla bulunmustur (33-118-119-120-121).
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Mayda ve arkadaglar1 tarafindan yurtta ikamet eden oOgrencilerle yapilan bir
caligmada erkeklerin % 61.4’linde bayanlarin ise %51.6’sinda internet bagimlilig
tespit edilmis olup cinsiyetler arast fark anlamli bulunmustur (122). Flora’nin
Avrupa’nin ¢esitli tiilkelerindeki ergenlerle gergeklestirdigi caligmada erkeklerin
internet bagimlilig1 dlgeginden aldig1 puanlar bayanlara gore anlamhi diizeyde yiiksek
cikmisgtir (123). Tayvan’da 9510 &grenci ile yapilan genis kapsamli calismada
internet bagimlilig1 oram erkeklerde 11.8 iken bayanlarda 8.7 olarak bulunmustur
(124). Baz1 calismalarda ise kadinlarda internet kullanim oranlar1 daha yiiksek
ctkmistir (125-126-3-57-55). Ulkemizde 720 kisinin katilimiyla gerceklestirilen bir
caligmada internet bagimlilik orant % 7.2 olarak bulunmus, bunlarin da biiytlik
oranini bayanlarin olusturdugu goriilmiistiir (127).

Durkee ve arkadaslann tarafindan Avrupa’nin farkli iilkelerinde
gergeklestirilen caligmada internet bagimliligi yayginligt % 4.4 olarak bulunmus,
kizlarin internet bagimliligi dlcegi puan ortalamalar1 erkeklere gore daha yiiksek
olarak tespit edilmis (128). Ulkemizde 2013 yilinda yapilan bir ¢alismada internette
cevrimi¢i gegirilen zaman cinsiyete gore incelenmis, kizlarin erkeklere gore daha
fazla ¢evrimici kaldiklart goriilmistiir (129). Baz1 ¢alismada ise cinsiyetler arasinda
fark olmadigr goriilmistir (130-10). Kim ve arkadaslart tarafindan Kore’de
gerceklestirilen bir ¢alismada katilimeilarin %1.6°s1 internet bagimlist olarak tespit
edilmis, cinsiyet degiskeni agisindan anlamli bir fark bulunamamistir (10). Daha
once yapilan ¢aligmalarin bazilarinda ise erkeklerde internet bagimliligi oranlarinin
daha yiiksek oldugu goriilmiistiir(131-53-132) Cinsiyet degiskeni agisindan internet
kullanim oranlar1 karsilastirildiginda bizim calismamizda kizlarda riskli internet
kullanim oran1 % 3.9 (n=19) iken erkeklerde ise % 9.07 (n=44) bulunmus olup
istatistiksel olarak anlamli bir fark yaratmaktadir (p=0.047). Bizim ¢alismamiz da
literatiirdeki bircok calismayr destekler niteliktedir. Cinsiyetler arasindaki bu
farkliligin sebebi Tiirk toplumunda erkeklerin bayanlara gére daha 6zgiir olmalari,
internet kafe veya licretsiz wifi olanaginin bulundugu sosyal mekanlara daha rahat
girip ¢ikabilmeleri, gec¢ saatlere kadar disarida kalabilmeleri veya erkeklerin
teknolojiye daha merakli olmalar1 yeni ¢ikan oyunlar1 yakindan takip etmeleri veya
bayanlarin evde is yiikii ve sorumluluklarinin daha fazla olmasi bundan dolay:
internete girecek vakitlerinin daha kisitli olmasi olabilir.

Medeni durumun internet bagimliligi iizerindeki etkisini inceleyen
caligmalarin sayisi ¢ok olmamakla birlikte, yapilan ¢alismalardan birinde medeni
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durum agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark yaratmasa da bekar kamu
gorevlilerinin evlilere gore interneti daha ¢ok kullandigi tespit edilmistir (133).
Cogunlugunu 477 (%98) bekarlarin olusturdugu ¢alismamizda bekarlarin ortalama
internet puan1 32 olup, medeni durum agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark
tespit edilmemistir (p=0.888) .

Daha once yapilan calismalarin bazilarinda ailenin gelir seviyesi diistiikge
internet bagimliligi olgeginden alinan puanlarin  da  distigi  (134-135-136)
goriiliirken, bazi1 ¢caligmalarda sosyoekonomik diizey ile internet bagimlilig1 arasinda
iliski bulunamamstir (108-137-138-139) Ulkemizde Selguk Universitesinden 953
katilimciyla gerceklestirilen iiniversite 6grencilerinde internet bagimliligi ile internet
bagimlilarinin profilinin incelendigi ¢calismada 6grencilerin haftalik harcadiklar1 para
miktar1 ile internet kullanim siklig1 arasinda istatistiksel acidan anlamli fark
bulunmustur. Haftalik harcanan para miktar1 arttik¢a internet kullanim miktar1 da
artmaktadir (112) . Park ve diger. 2008 yilinda Giiney Kore’de 903 adelosan
lizerinde yaptigi bir calismada internet bagimhiligi diizeyinin aile ile ilgili bazi
etkenlere bagli olarak degistigi ancak sosyoekonomik durumdan etkilenmedigi
goriilmistiir (137). Bizim ¢aligmamizda da benzer sekilde ailenin ekonomik diizeyi
ile internet bagimliligi arasindaki iliski anlamsiz bulunmustur (p=0.907). Ancak
sosyoekonomik diizey arttik¢a internet bagimlilig1 6lceginden alinan puan ortalamasi
da artmaktadir. Bu durum akilli telefon kullaniminin artmasi ile birlikte internete
erisimin kolaylasmasindan, internetin kisilerin yasamina getirdigi kolayliklar,
kisilerin giinliik yasantilarini baskalariyla paylagsma, mutlu goriinme arzusu igerisinde
olma isteklerinin artmasi ve internetin toplumun her kesiminin ilgisini ¢eken bir
cazibesi olmasindan kaynaklaniyor olabilir.

Literatiire bakildiginda internet bagimliliginin madde, kumar, seks
bagimliligi, uyku bozuklugu, yeme bozuklugu gibi ¢esitli davranis problemleriyle
birlikte goriilebilecegi tespit edilmistir (140). Internet bagimliligi olanlarda alkol
tilketim oranlarinin arttigt ve buna bagli olarak cesitli sikintilar yasadigi yapilan
calismalarda goOriilmiistiir. Japonya’da 2453 iiniversite Ogrencisinin internet
bagimliliginin ¢esitli demografik 6zellikler ve depresyonla iliskisinin incelendigi bir
calismada internetin patolojik kullanimiyla alkol kotiiye kullanimi arasinda anlamli
bir iligki bulunmustur (141). Bizim ¢alismamizda alkol kullanan ve kullanmayanlar
arasinda istatistiksel acidan anlamli bir fark olmasa da alkol kullananlarin internet
bagimlilig1 6l¢eginden aldigi ortalama puan daha yiiksek ¢ikmstir. Sigara ile internet
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bagimliligr iliskisini inceleyen c¢alismalarin sayist ¢ok degildir. Kore’de 73.238
ergenle yapilan ¢alismada patolojik internet kullanimi ile sigara tiikketimi arasinda
anlamli bir iliski saptanmustir (142).  Yurt disinda Choi ve digerlerinin
gerceklestirdigi bir arastirmada ise sigara ile internet bagimlilig1 arasinda istatistiksel
olarak anlaml bir iliski bulunamamistir (143). Tiirkiye’de Alacam’in yiiksek lisans
Ogrencileri ile yaptig1 bir arastirmada sigara tiiketen 0grencilerin internet bagimliligi
puan ortalamalarinin daha yiiksek oldugu ve internet bagimlis1 grubuna girenlerin
%46.2’sinin, riskli internet kullanicisi grubuna girenlerin % 31.5’unun, ortalama
internet kullanicist grubuna girenlerin ise % 26.5’unun sigara tiikettigi tespit
edilmistir (44). Yine Giinii¢’iin yaptig1 bir ¢calismada sigara ile internet bagimlilig
arasinda pozitif yonde anlamli bir iliski bulunmustur (117). Bizim ¢alismamizda
sigara i¢enler 120 (% 24.7) Kisi olup, her ne kadar sigara igenlerin internet bagimlilik
Olcegi puan ortalamasi daha yiiksek ise de igenler ve igmeyenler arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark bulunamamuistir (p=0.142).

Interneti patolojik kullanma davranis1 gosterenlerin akillar1 siirekli internet ile
ilgili ugraslar ile mesgul olup beslenme alisgkanliklarinin rutini bozulabilir, yeme
saatleri ge¢ vakitlere sarkabilir ve farkinda olmadan bilingsizce sagliksiz besinler
tiiketebilir, bunun sonucunda fazla kilo alma ve obezite problemiyle karsilasabilirler.
Bizim calismamizda viicut kitle indeksi ile internet bagimliligi 6l¢ek puanlar
arasindaki iliski anlamli degildir(p=0.748). Bu durum 6grencilerin liniversitede olup
diizenli beslenme aligkanliklarinin olmamasiyla agiklanabilir.

Literatiirde internet bagimliligr ile okunan okulun tiirii arasinda iliski olup
olmadigini arastiran ¢alismalar mevcuttur. Hawi’ nin ergen 6grencilerle yaptigi bir
calismada devlet okulu ve 6zel okulda okuyan Ogrencilerin internet bagimlilig
ortalama puanlar1 arasinda anlamli fark tespit edilmis olup, devlet okulunda
okuyanlarin ortalama puanlar daha yiiksek ¢ikmustir (144). 2015 yilinda yapilan
ergenlerde internet bagimliliginin sosyal destek ile iligkisinin incelendigi bir
calismada; Anadolu lisesi O0grencilerinin meslek lisesi 6grencilerine gore internet
bagimliligi olgegi puan ortalamalari anlamli olarak yiiksek bulunmustur (145).
Turan’nin 2015 yilinda iniversite Ogrencileri ile yaptigi ¢aligmada internet
bagimliliginin fakiilte tiirtine gore degistigi ve farkin anlamli oldugu bildirilmistir.
Turan’in ¢alismasinda tip fakiiltesinde okuyan 6grencilerin diger boliimlere gore
internet bagimlilig1 ortalama puanlar1 daha yiiksek ¢cikmustir (146). Bizim ¢alismamiz

tip, egitim ve miihendislik fakiiltelerinde okuyan Ogrencilerle gergeklestirilmistir.
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Caligmamizda internet bagimliliginin 6grencilerin 6grenim gordiigii fakiiltelere gore
degistigi goriismiistiir (p=0.001). Diizeltmeli analiz sonrasi bu farklilig1 miihendislik
ve tip fakiiltelerin olusturdugu bulunmustu r(p<0.001). Fakiiltelere goére internet
bagimliligr oOlgegi puan ortalamalart karsilastirildiginda; miihendislik fakiiltesi
Ogrencileri 34 puan ile en yiiksek tip fakiiltesi 6grencileri ise 26 puan ile en diisiik
ortalamaya sahiptir. Bu durum tip fakiiltesi 6grencilerinin derslerinin, yazili ve sozlii
siavlarinin yogunlugundan ve zorlugundan, laboratuvarda ve klinikte pratik egitim
amach vakit gecirmelerinden ve bu nedenle internete ayirdiklart vakitlerinin kisitl
olmasindan veya miihendislik 6grencilerinin bilgisayara, teknik gelismelere daha
ilgili olmasindan ve teknik yeniliklere, gelismelere daha cabuk adapte olmalarindan
kaynaklaniyor olabilir.

Calismamizda internet kullanim amaglarina bakildiginda kizlarin ve erkelerin
interneti sirastyla en ¢ok sosyal ag, miizik ve ders amach kullandig: tespit edilmistir.
Internet kullanim amaci cinsiyete gore karsilastirildiginda oyun ve spor amagh
kullanim istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0.001). Bu bulgular daha 6nce
yapilan calismalarla benzerlik gostermektedir (130-147-148). Cin’de 14296
Ogrencinin katilmiyla gergeklestirilen bir ¢alismada katilimcilarin % 69.4’liniin
interneti facebook, tweter vs. gibi sosyal sitelere girme amaciyla kullandig1 tespit
edilmistir (25). Bernardi ve digerlerinin internet bagimlist olan 15 kisiyle yaptiklar
arastirmada erkeklerin kizlara oranla anlamli olarak daha fazla oyun sitelerine
girdikleri ve video seyrettikleri belirtilmistir (115).

Calismamizda internet kullanim amagclarina bakildiginda miithendislik ve tip
Ogrencilerinin interneti sirasiyla en sik sosyal ag, miizik ve ders amacli; egitim
fakiiltesi 6grencilerinin ise sirasiyla en sik sosyal ag, miizik-haber ve ders amagh
kullandig1  goriilmektedir. Burada dikkat c¢eken husus, Inonii Universitesi
ogrencilerinde internetin ders, 6dev aragtirmadan ¢ok sosyal aglarda gezinme amagl
kullanilmasidir. Diger bir dikkat ¢eken nokta ise tip fakiiltesi 6grencilerinin sosyal
ag, sohbet, miizik, ders amacli internet kullanimlarinin diger fakiiltelere kiyasla en
yilksek orana sahip olmasidir. Internet kullanim amaclar fakiiltelere gore
kiyaslandiginda anlamli farkliliklar elde edilmistir. Bu sonuglara gore genel olarak
bakildiginda egitim fakiiltesinin interneti en ¢ok sosyal aglarla iletisim amach
kullandig1 diger amagclar i¢in kullanim oranlarmin diisiik oldugu sdylenebilir. Bu
durum egitim fakiiltesi 6grencilerinin internete olan ilgisinin daha az olmasindan

veya egitim fakiiltelerinin kendi i¢inde farkli boliimlerde degismekle birlikte kitap
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Ozeti ¢ikarma, stajlarda 6grencilere ders anlatma veya verilen bir problemi ¢6zme ve
yollarin1 anlatma gibi internete daha az ihtiyag duyduklar1 gorevlerinin olmasindan
veya tip ve miihendislik fakiiltesi 6grencilerinin derslerinin yogunlugundan otiirii
aligveris, fatura 0deme gibi kendilerine zaman kazandiracak islemleri internet
tizerinden yapmalari buna karsin egitim fakiiltesi 6grencilerinin ders disinda kalan
zamanlarinin daha fazla olmasindan kaynakli olabilir. Fakiiltelere gore internet
kullanim amagclarinin karsilastirilmasi gelecekte yapilacak ¢alismalar i¢in aragtirma
konusu olabilir.

Literatiire bakildiginda internet kullanim siiresi ile ilgili yapilmis birgok
calismanin oldugu goriilmektedir. Young’in 605 kisi ile gerceklestirdigi 396 kisinin
bagimli olarak belirlendigi calismada internet bagimlis1 olanlar bagimli olmayan
kontrol grubuyla karsilastirilmis ve internet bagimlis1 olan ve olmayanlar arasinda
haftalik internet kullanim siiresi agisindan anlamli farklilik oldugu goriilmiistiir (27).
Hardie ve Tee tarafindan gergeklestirilen bir ¢alismada internet bagimlist grubunda
bulunan bireyler haftalik ortalama 68 saat internet basinda zaman harcarken bagimh
olmayan kullanicilar haftalik ortalama 21 saat zaman harcamaktadir (149). Lin ve
Tsai’nin yaptig1 aragtirmada patolojik internet kullanicilarinin haftalik 20 saatten
fazla, Chou ve Hsiao’nun yaptig1 arastirmada ise haftalik 20-25 saat aras1 internette
vakit gecirdikleri belirtilmistir (109-25). Yang ve Tung Tayvan’da 1708 lise
ogrencisi ile gergeklestirdigi bir arastirmada bagimli bireylerin bagimli olmayanlara
gore internette 2 kat fazla vakit gegirdiklerini belirtmislerdir (150). Ulkemizde Balta
ve Horzum’un Egitim Fakiiltesinde 292 kisiyle gerceklestirdigi ¢alismada haftalik
internet kullanim siiresi arttik¢a internet bagimlilik oranlarinin da arttigi goriilmiistiir
(138). Bizim c¢alismamizda 80-100 puan arasinda alan patolojik internet kullanicisi
yoktur. Riskli internet kullanicis1 olan 63 kisinin % 57.1°1 giinde 3 saatten fazla siire
internette kalmaktadir. Bu bize giinliik internet kullanim siiresi arttik¢a bagimliligin
arttigmn ve aralarindaki iliskinin anlamli oldugunu gostermektedir ve bu durum
literatiirdeki diger ¢alismalar1 destekler niteliktedir. Internet bagimlis1 olan bireylerin
internet bagimlhiliginin taniminda da belirtildigi gibi bilingaltlarinin miitemadiyen
internetle ilgili bir takim disiincelerle mesgul olmasi, internette olmadiklarinda
huzursuzluk, anksiyete gibi yoksunluk belirtileri yasamalar1 ve istedikleri doyumu
almak internette kalma siirelerinin siirekli arttirdiklari i¢in bagimli olmayan bireylere

gore daha fazla internette zaman gegirmeleri beklenen bir durumdur.
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Kisilerin interneti kullanma siiresiyle internet bagimlilig1 arasindaki iligkiyi
inceleyen ¢alismalar mevcuttur. Morahan-Martin ve Schumacher’in yurtdisinda
lisans dgrencileri ile yaptiklar arastirmada 6grencilerin yaklasik 20 aydir interneti
aktif olarak kullandigi, Ebersole’nin yaptigi calismada ise Ogrencilerin %32’lik
kisminin 1-2 yildir internet kullandigi goriilmiistiir (26). Yurticinde yapilan
caligmalar incelendiginde; internet kullanim siiresinin internet bagimliligi ile
iliskisini inceleyen calismalardan birinde ortalama kullanim siiresi 3.17 yil olarak
bulunurken bir baska c¢alismada 1-4 yil olarak bulunmustur (26-151). Bizim
calismamizda ise 485 6grencinin 309’unun (%63,7) interneti 5 yildan daha uzun
stiredir kullandig1 goriilmiistiir. 5 yildan uzun siire interneti kullananlarin internet
bagimlilig1 6l¢egine gore puan ortalamalar literatiirli destekler sekilde daha yiiksek
olsa da yapilan karsilastirma testinde istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunamamastir.

Literatiirde internet bagimlilig: ile depresyon arasindaki iligkiyi inceleyen
¢ok sayida ¢alisma mevcuttur. Depresyon ve internet bagimliligi arasinda istatistiksel
olarak anlamli iliski oldugunu agiklayan bir¢ok ¢alisma bulunmakla birlikte (26-
152,-153-154-155-156-157) yapilan ¢aligmalarin bir kisminda ise anlamli bir iliski
bulunamamistir (158-159). Ulkemizde yapilan ¢alismalarin bazilarinda da depresyon
ve internet bagimlilig1 arasinda pozitif iligki bulunmustur (127-160).

Cheung ve Wong (2010)’da 6grencilerle yaptigi bir arastirmada internet
bagimlilig1 Slgeginden yiiksek puan alanlarda depresyon ve uyku problemlerinin
daha fazla goriildiigii tespit edilmistir (161). Lee ve digerlerinin 2003 ’te yaptiklar1 bir
arastirmada mutsuz ve depresif olan bireylerin yeni sosyal iligkiler kurma ve arkadas
edinme, bilgisayar oyunlar1 oynama, sohbet etme amacli interneti daha fazla
kullandiklart ve internet bagimlilig1 ile depresyon arasinda pozitif yonde bir iliski
oldugu sonucuna varilmistir (108.) Kore’de yapilan bir baska ¢alismada internet
bagimlilig1 6lgek puanlari yiiksek olanlarda mutsuzluk, intihar diisiinceleri, hayattan
zevk alamama gibi depresif bulgularin; kontrol etme, sayma, el yikama gibi obsesyon
bulgularinin daha fazla goriildiigii belirtilmistir (162). Internet bagimliligi ile
depresyon iliskisi iizerine lilkemizde de ¢esitli arastirmalar yapilmistir. Senormanci
ve ark. tarafindan gergeklestirilen bir ¢alismada internet bagimlilik diizeyi yiiksek
olanlarda depresif bulgularin sikliginin artmis oldugu ve aralarinda anlamli bir iligki
oldugu gorilmiistiir (127). Bizim ¢alismamiz da internet bagimliligi ile depresyon
arasinda pozitif yonde anlamli bir iliski oldugunu gosteren caligmalari destekler
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niteliktedir (p<0.001). 2008 yilinda Mersin’de yapilan bir ¢aligmada ise farkli tiirdeki
liselerde egitim goren 650 ogrencinin katilmiyla gerceklestirilen — “internet
bagimliligim1 yordamada yalmzlik, depresyon ve benlik saygisinin roliiniin
arastirildigr calismada ise benlik saygist ile internet bagimliligi arasinda negatif
yonde, yalnizlik ile internet bagimliligi arasinda pozitif yonde anlamli bir iliski
oldugu, depresyon ile internet bagimliligi arasinda ise anlamli bir iliski olmadig
tespit edilmistir (41).

Depresyon internet bagimliliginin nedeni olabilecegi gibi, internet bagimlisi
olan bireyler zamanla internetin hayatlarina getirdigi olumsuz etkiler nedeniyle
depresyona girebilmektedir. Daha 6nce yurt disinda yapilan ¢alismalarda internetin
kisilerin birbirleriyle olan iligkilerini, ¢alisma ve is hayatindaki basarilarin1 negatif
yonde etkiledigi goriilmiistiir (55). Depresif bulgular1 olan bireyler sorunlarini
unutmak, i¢inden ¢ikamayacag sikintilardan uzaklasmak i¢in interneti bir kagis yolu
olarak kullanabilir; oyun oynayarak, sanal alemde tanimadig1 kendisini elestirmeyen
kisilerle sohbet ederek psikolojik olarak rahatlamis hissedebilirler (163).

Internet bagimlilig ile yalmzlik arasindaki iliskiyi inceleyen calismalar
mevcuttur. 2014 yilinda Hee ve arkadaslarimin gergeklestirdigi bir caligmada
kendilerini yalniz hisseden ve sosyal destegi yetersiz olan kisilerin internet
bagimlilig1 diizeyinin daha yiiksek oldugu goriilmiistiir (164). Cho ve Lee’nin
ogrencilerle yaptig1 calismada; bireylerin etrafinda kendilerine sikintili zamanlarda
destek olacak ve mutluluklarin1 paylagsacak arkadaglarinin olmasi ve yalnizlik
duygusuna kapilmamalart internet bagimliligini  dogrudan azalttigini tespit
etmislerdir (165). Ulkemizde yapilan bir calismada bireyin aile ve arkadaslarindan
gordiigli sosyal destegi azaldikca internet bagimlilig riskinin arttig tespit edilmistir
(34). Bizim calismamizda da internet bagimlilig: ile yalnizlik arasinda pozitif yonde
anlaml bir iliski oldugu tespit edilmistir (p<0,001).

Yalnizlik internet bagimliliginda bir sonu¢ mudur yoksa kendini yalniz
hisseden bireyler mi internet bagimlisi olurlar sorusunun cevabi netlesmemekle
birlikte, Morahan-Martin Internet kullanimmin zamanla bireyi yalnizliga
stiriikleyecegini ve kisilerin interneti zamanla gercek yasamin yerine koyacagini ve
bunun kisir bir dongii haline doniisebilecegini ileri stirmiistiir (166). Giinliik yagamda
diger insanlarla olan iliskilerinde kendini net bir sekilde anlatamayan, iliskilerinde
almak istedigi doyumu alamayan bireyler sanal ortamda kendilerini daha rahat ifade

etmekte, oldugundan abartili gosterebilmekte ve daha rahat sosyallesebilmektedir.

50



Bu durum kisiyi her gecen internette daha fazla vakit gecirmeye itelemektedir(167-
168-169)

Kendisini yalniz hisseden, sosyal iliskileri zayif olan kisiler hayattan daha az
zevk almakta ve mutsuz olmaktadir. Bu nedenle internet ortaminda yeni iligkiler
kurarak bu duygudan kurtulmaya hayattan daha fazla doyum almaya
caligmaktadirlar. Bu durum yalnizlik ile internet bagimliligi arasindaki pozitif

yondeki iliskinin sebebi olabilir.
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6. SONUCLAR VE ONERILER

Arastirmamiza 01.10.2017-31.12.2017 tarihleri arasinda ¢alismaya katilmay1
kabul eden Inénii Universitesi tip, mithendislik ve egitim fakiiltelerinde egitim goren
18-25 yag arasindaki 485 Ogrenci katildi. Caligmada goniilliiliik esasina gore onay

aliarak yiiz yiize goriigme teknigi ile anket uygulanmaistir.

1. 205 (%42) kisi mithendislik fakiiltesi, 159 (%33) kisi tip fakiiltesi ve 121 (%25)
kisi egitim fakiiltesi 6grencisi idi.

2. Egitim goriilen fakiilteye gore internet bagimliligi puan ortalamalar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p=0.001). Tip fakiiltesi ile miihendislik
fakiiltesi arasindaki fark anlamhiydi (p<0.001). Tip fakiiltesi ile egitim fakiiltesi
arasinda anlaml bir fark yoktur (p=0.079). Egitim fakiiltesi ile miihendislik fakiiltesi
arasinda anlamli bir fark yoktur (p=0.070)

3. Katilimeilarin 202°si (%41.6) kiz, 283’1 (%58.4) erkekti. Cinsiyet ile internet
bagimlilig1 arasinda istatistiksel olarak anlamli iligski bulunmustur(p=0.047)

4. Siirekli kullanabilecegi internet baglantist olan 382 (%72.8) kisi vardi.

5. 485 katilimcinin 356°s1 (%73.4) diizenli spor yapmamaktaydi. Diizenli spor yapma
ile internet bagimlilig1 arasinda istatistiksel olarak anlaml bir iligki yoktu (p=0.253).

6. Sigara ve alkol kullananlarin internet bagimlilig1 6lgegi puan ortalamalar1 daha
yiiksek olsa da, bu aligkanliklar1 olanlar ile internet bagimlilig1 arasinda anlamli bir
iliski yoktu (p>0.05.)

7. Katilimcilarin 188(%38.7)’sinin giinliilk 3 saatten fazla siire internette kaldigi
tespit edilmistir. Bunlar1 ise cogu (%42.9) miihendislik fakiiltesi 0grencileridir.
Giinliik internet kullanim stiresi fakiiltelere gore karsilastirildiginda anlamli bir fark
bulunamamistir(p=0.331).

8. 422 (%87) 6grenci normal internet kullanicisi, 63 (%13) 6grenci riskli internet
kullanicis1 olarak tespit edilmistir. Orneklem grubumuzda patolojik internet
kullanicis1 yoktur.

9. Riskli internet kullanim1 olan 63 kisinin 36’s1 (%57.1) giinliik 3 saatten fazla
internette zaman harcamaktaydi. Bu bize giinliik internet kullanim orani arttik¢a

internet bagimhiliginin arttigin1 ve aralarinda anlamli bir iligki oldugunu gosterir

(p<0.001).
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10. Calismamizda 45 (%9.2) kisi diisiik agirlikli, 350 (%72) kisi normal agirlikli, 83
(%17) kisi fazla kilolu ve 7 (1.4) kisi obez idi. Viicut kitle indeksi ile internet
bagimlilig1 diizeyi arasinda anlamli iliski yoktu (p=0.748).
11. Kitap okuma sikligi ile cinsiyet arasinda anlamli bir fark vardir (p=0.006). Ayda
en az 1 kitap okuyan 193 kisinin internet bagimlilig1 6lgegi puan ortalamasi 26 iken,
yilda 1’den az kitap okuyan 63 kisinin internet bagimlili1 6l¢egi puan ortalamasi 37
olup, kitap okuma siklig1 ile internet bagimliligi arasinda anlamli bir iligski vardir
(p=0.001).
12. Katilimcilarin medeni durumu ile internet bagimliligr arasinda anlaml bir iliski
yoktur (p=0.888).
13. Katilimcilarin ailelerinin ekonomik diizeyi ile internet bagimliligi arasinda
anlamli bir iligki yoktur (p=0.907).
14. Katilimcilarin internet kullanim amacina bakildiginda sosyal ag ilk sirayi
almistir. Internet kullanim amaci cinsiyete gore karsilastirildiginda spor ve oyun
amagli kullamim agisindan anlamli fark gorilmistir (p<0,001). Risk analizi
yapildiginda erkeklerin interneti oyun amacgh 2.12 kat, spor amacgli 4.71 kat daha
fazla kullandig tespit edilmistir.
15. Katilimcilarin internet kullanim amaci fakiilteleriyle karsilastirildiginda sohbet, e
posta, miizik, spor, film, ders, aligveris, oyun amagh kullanim acisindan fakiilteler
arasinda anlamli fark bulunmustur (p<0.001). Risk analizi yapildiginda miihendislik
fakiiltesi 6grencilerinin interneti e posta igin 3.78 kat, spor i¢in 2.78 kat, oyun igin
4.31 kat ve aligveris i¢in 3.92 kat daha fazla kullandig1; tip fakdiltesi 6grencilerinin
ise egitim fakiiltesi 6grencilerine gore interneti sohbet i¢in 3.57 kat, miizik i¢in 4.12
kat, ders icin 3.92 kat daha fazla kullandig1 tespit edilmistir.
16. Katilimcilarin IBO puan ortalamalari 32+ 15 iken, BDO puan ortalamalar 12+10
ve UYO puan ortalamalar1 41+7 idi.
17. Siddetli ve orta diizey depresyona 145 (%29.8) kiside rastlanmistir. Kizlarda
BDO puan ortalamasi 11 iken erkeklerde 10’dur. Cinsiyet ile depresyon arasinda
anlaml1 bir iligski bulunamamistir(p=0.711).
18. Yiiksek diizey ve orta diizey yalnizlik 386 (%79.5) kiside goriilmiistiir. Kizlarda
UYO puan ortalamasi 39 iken, erkeklerde 42°dir. Cinsiyet ile yalmzlik arasinda
anlamli bir iliski tespit edilmistir(p=0.026).
19. internet bagimhilig1 ile depresyon arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski
saptanmistir (p<0,001).
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20. Internet bagimhiigi ile yalmizlik arasinda anlamli bir iliski saptanmistir
(p<0.001).

21. Internetin patolojik kullanimi ve bagimliligi hakkinda diinya genelinde fikir
ayriliklaria ragmen ortak bir noktada bulusulmasi; bu sorunun tanisinin konulmasi,
tedavisinin diizenlenmesi ve gelecek nesillerin internet bagimliligindan korunmasi
icin gerekli onlemlerin alinmasi konusunda daha ¢ok diizenlemelere ihtiya¢ vardir.
22. Aile hekimlerinin bagli bulundugu niifusun % 20’sini ergenler olusturmaktadir.
Birinci Basamak hekimleri internet bagimliliginin énemli bir halk sagligi sorunu
oldugunu bilmeli, internet bagimliliginin depresyon, yalnizlik, madde bagimliligs,
obsesyon gibi bir¢ok psikiyatrik problemle beraber goriilebilecegi gibi; internet
bagimliligt sonucunda da birtakim psikiyatrik problemler gelisebilecegini
unutmamaliyiz. Aileleri bu konuda bilinglendirmeli; ¢ocuklaryla iletisimlerini
arttirmalar1, ¢ocuklarinin sosyallesmelerini saglamalari ve internet bagimliligr ile
ilgili 6nlemler almalari konusunda uyarmaliyiz. Internetin bagimlilik yapabilecegi,
okullarda internetin diizgiin kullanilmasi i¢in egitim verilmesi gerektigi ve genglerin
iletisim ve sosyal becerilerini arttirmalar1  saglamak i¢in farkindalik yaratmak

gerekir.
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18-25 YAS ARASI UNIiVERSITE OGRENCILERINDE
INTERNET BAGIMLILIGININ DEPRESYON VE YALNIZLIK
DUYGUSU ILE ILiSKiSININ DEGERLENDIRILMESI

Bu anket ile 18-25 yas arasi {iniversite 6grencilerinde internet bagimlihiginin depresyon ve
yalnizlik duygusu ile iliskisini degerlendirmek amaclanmaktadir. Size ait bilgilerin gizli kalacagini

belirtir, katiliminiz i¢in tesekkiir ederiz.

Bu anketin amaci ile ilgili bilgilendirildigimi, anketi uygulayan Kkisinin sorularima cevap
verdigini, arastirmaya goniillii olarak katildigim, istedigim zaman gerekceli veya gerekcesiz
olarak arastirmadan ayrilabilecegimi veya kendi istegime bakilmaksizin arastirmaci tarafindan

arastirma dis1 birakilabilecegimi biliyorum.

Arastirmaya Katilmayi; Onayhyorum 0O Onaylamiyorum [

EK-2 . SOSYODEMOGRAFIK VE BiLGi FORMU
Yasiniz: ..ccovenniinnnnnns

Fakiilteniz /Doneminiz: ...................

Kendinizin/ailenizin sosyo-ekonomik diizeyini nasil degerlendiriyorsunuz?
()Diisiik
()Orta
()Yiiksek
Ogrenim Sirasinda Ikamet Ettiginiz Yer:
()Evde arkadasla
()Ailemle
()Yurtta
() Evde tek
Siirekli kullanabileceginiz bir internet baglantiniz var m?
()Evet
()Hayr
internete ulasim yeriniz?
(Jev
()okul
()internet kafe
()cep telefonu
()diger
internette sosyal aglarda hesabimz var m? (facebook, youtube, twitter, ... vb.)

()Evet
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()Hayir

Akilh telefonunuz var m?
()Evet
()Haywr
Giinliik akilh telefonda internet kullanim siiresi:
()1 saatten az
()1-3 saat
()3 saatten fazla
Giinliik toplam internet kullanim siireniz:
()1 saatten az
()1-3 saat
()3 saatten fazla
Ne kadar zamandir internet kullaniyorsunuz?
()1 yildan az
()1-2y1
()3-4 y1l
()5 yildan fazla

internet kullanim amaciniz:

() sosyal aglar () miizik
() sohbet () film

() e-posta () ders

() spor () ahsveris
() haber () oyun

Kitap okuma sikhiginiz nedir?
()Aydaenazl
()3aydal
()6aydal
()Yida 1
()Yilda birden az

Diizenli spor yapiyor musunuz?
()Evet
()Haywr

Sigara kullaniyor musunuz?
()Evet
()Haywr
()Biraktim

Alkol kullantyor musunuz?

()Evet ()Hayir( )Biraktim



EK-3

YOUNG iNTERNET BAGIMLILIGI OLCEGI

Higbir Nadiren Ara Cogun Cok stk | Devamli

Asagidaki sorularda size uygun disen sikki zaman sira lukla
isaretleyiniz.
1. Ne sikhhikla planladiginizdan daha fazla sure
internette kaliyorsunuz? 0 1 2 3 4 5
2. Ne siklikla internette kalmak igin glinliik ev islerini
ihmal edersiniz? 0 1 2 3 4 5
3. Ne siklikla arkadaslarinizla birlikte olmak yerine
interneti tercih edersiniz? 0 1 2 3 4 5
4. Ne siklikla internet kullanan kisilerle yeni iligkiler
kurarsiniz? 0 1 2 3 4 5
5. Ne siklikla bir ise baslamadan 6nce e-postanizi (e-
mail) denetlersiniz? 0 1 2 3 4 5
6. Ne siklikla okula devaminiz internetten dolayi
olumsuz etkilenir? 0 1 2 3 4 5
7. Herhangi biri internette ne yaptiginizi sordugunda
ne siklikla kendinizi savunur ve ne yaptiginizi 0 1 2 3 4 5
gizlersiniz?
8.Cevrenizdekiler ne siklikla internette harcadiginiz
zamanin fazlaligindan sikayet eder? 0 1 2 3 4 5
9. Ne siklikla okuldaki ders notlariniz ve 6devleriniz
internette kalma siirenizden olumsuz yonde etkilenir? 0 1 2 3 4 5
10. Hayatiniz hakkinda sizi rahatsiz eden dugiinceleri
dagitmak igin ne siklikla internete girersiniz? 0 1 2 3 4 5
11.Ne siklikla internete girmek igin sabirsizlanirsiniz?

0 1 2 3 4 5
12. Ne siklikla internetsiz hayatin, sikici, bos ve
eglencesiz olacagini duslnirsiniiz? 0 1 2 3 4 5
13.Biri sizi internetteyken rahatsiz ettiginde ne siklikla
kirici konusur, bagirir veya kizgin davranislar 0 1 2 3 4 5
gosterirsiniz?
14. Gece geg saatlerde internet kullanmaktan 6tiri ne
siklikla uykunuz kagar? 0 1 2 3 4 5
15. internette olmadiginiz zamanlarda ne siklikla
interneti dlslinir veya internete girmeyi hayal 0 1 2 3 4 5
edersiniz?
16.Kendinizi ne siklikla internetteyken “yalnizca birkag
dakika daha” derken bulursunuz? 0 1 2 3 4 5
17. Ne siklikla internette harcadiginiz zamanin
miktarini azaltmaya calisir ve basarisiz olursunuz? 0 1 2 3 4 5
18. internette kaldiginiz siireyi ne siklikla saklamaya
galigirsiniz? 0 1 2 3 4 5
19.Ne siklikla baskalariyla disari gikmak yerine
internette daha fazla zaman gecirmeyi yeglersiniz? 0 1 2 3 4 5
20.Ne siklikla internette olmadiginizda kendinizi
¢Okmis, aksi veya sinirli hissedip, internete girince 0 1 2 3 4 5

rahatlarsiniz?
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10

BECK DEPRESYON ENVANTERI

{0 Uzgiin ve stkmtih degilim.

(1) Kendinu fizintilii ve stkmnh hssediverum.

(2) Hep tiziwtiili ve sthmnlrymm. Bundan kurmlamyonum.
(3) O kadar fizgim ve stkmtlvim ki, etk dayanamryonm

({0 Gelecek hakkmda vmitsuz ve karamsar degilim
(1) Gelecek 1¢in karamsanm.
(2) Gelecekten bekladigim highir sev yok.

(3) Gelecek haklkmds vmutsuzim ve sanki hichir sev dilzelmeyveceknus gild gelivor.

(0 Kendini bagansz bin olarak gimoiiyorumn.

(1) Bagkalarmdan daha bagansiz eldugumm hissedivorum.

(2) Gecnuge baktZimda bagansizliklarla dolu oldugunn goriverum.
(3) Kendimu timityle bagansiz bir insan olarak géritvonm

({0} Her seyden eskisi kadar zevk alivornum.

(1) Birgok: evden eskiden oldugu gibi zevk alamnyvomum
(2) Artik hichir sev bana tam anlamyla zevk vermyor.
(3) Her seyden sikalryomm.

(0 Kendinu herhangi ir bigimde sugln hissetmryorm
(1) Kending zaman zaman sugln hssediyorom.

(2) Cogn zaman kendimi suclu hissedrvorum

(3) Kendinu her zaman suglu nssediyorum.

(0 Kendimden memmumum.

(1) Eendimden pek memmm degilim.
(2) Kendime kizgmmm

(3) Kendimden nefrete edivenm.

(0 Bagkalarmdan daha kati eldufumm sanmrvenim.
(1) Hatalanm ve zayif taraflarm oldugumn ditstinmiyormm.
(2) Hatalanmdan dolay kendimden utamyorum.

(3) Her sevi vanhs yapryormusum gikd geliver ve hep kendimde kabahat buluyonm.

(03 Eendinu dldirmek gibn diisimciilerm yok.

(1) K zaman kendinn dldirmey dilgindiigim ohryor ama vaprryornum:
(2) Kendinu &ldirmel: isterdim.

(3) Frsatm bulsam kendimi &ldiiririm

(0} Tpimden aglamak geldifi pek olmuyor.

(1) Zaman zaman igimden aglamak gelivor.

(2) Cogu zaman aFhyomm

(3) Esladen aglayabilirdim ama simdi istesem de aglayanuyonm,

{0 Her zaman oldugumdsn daba cam sikkm ve smirli degilim.
(1) Eslasine cranla daha kelay camm sikaliyor ve kiziyorum.
(2) Her sey cammm stkrver ve kendimi hep sinirli hissedivorum.
(3) Cammnu stkan sevlere bile artik kizamvorum.

[ REVIZYON KAPSAMI:

1

(0 Bagkalarryla goriizme, konugma istefom kavbetmedim.
(1) Eslasi kadar msanlarla bolikte olmak istemivorum.

(2) Birilerivle gériistip konngnal: hig igimden gelmayor.
(3) Artik cevremde lug kumsey 1stemnryonum.

({0 Karar verirken eskisinden fazla giiglik gekmiyorum.
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14

15

16

17

18

19

20

21

(1) Esladen oldugn kadar kolay karar verenmyorum.
(2} Eskrye knyasla karar vermekte -;ok gugluL gekryonm.
(3) Artik ]:u.u;bu' konmda karar versmryornum.

() Her zamankinden farkh gérimdiigingd sanmryonm.

(1) Avynada kendime her zamankmden ki gérintyomm.

(2) Avmaya bakhzmda kendin yaslanms ve cirkmlesmis buluyorm.
(3) Kendimi ¢k cirkin buhuryorum.

() Esksi kadar ryi 15 giic vapabiliyorum.

(1) Her zaman vaptifum 15ler simdi gdziimde bityityor.

() Ufacak bar 151 bile kendimi gok zorlayarak vapabiliyorum.
(3) Artk highir 15 vapamyvorum.

(00 Usonm her zamank: giki.

(1) Eskasi gibi wuyanuyorm

(2} Her zamankinden 1-2 saat fnce wyamyerum ve kolay kelay tekrar wkuya dalamryorim.
(3) Sabahlan gok erken uyanryorum ve bir daha wywyammyorum.

(0 Eendimi her zamankinden yorgun hissetmiyorm.

(1) Eskaye oranla daha cabuk voruluyorm.

(2} Her sey bemi yonyor.

(3) Eendimi highir ey yapamavacak kadar yorgun ve hitkin hissediyorum.

(1) Istahmm her zamank: gibi.
(1} Eskisinden daha igtahsizum.
(2) Istalum ¢ok azald.

() Highir sey vivemiyonm.

() Sen zamanlardz zayflamadm

(1) Zanflamaya ¢alizmadigm halde en az 2 Kg verdim
(2) Zayflamava galismadizm halde en az 4 Kg verdim
(3) Zaynflamava ¢alismadiZim halde en az 6 Kg verdim

(0 Sazhzmla 1lgih kaymlanm yok.
(1) Agnlar, mide sancilar, kabizhk gibi gikavetlerim cluyer ve bunlar bem tasalandimyer.

(2) Saghamm bozulmasindan cok kavE'Jlamwrumve kafimm baska sevlere vermekte 20Il;am&'c:lnm.1.

(3) Saghk durummm kafama o kadar taL:L]r.'oI ki1, bagka highir ey ditsiinenuyenm.

(00 Sekse kars ilgmde hethang bir degisiklik yol:.
(1) Eskisine aranla sekse ilgim az.

(2} Cinsel istegim gok azald.

(3) Hig cmsel 13tek duynmryonm

() Cezalandinlmas: gereken sevler vapigmn sanmryorm.

(1) Yaptiklarmdan dolay cezalandmilabilecegin diigtinityorm.
(2) Cezamu gekmeyl be]:]r‘.-m'l.m

(3} Sanki cezanu bulmusum gibi gelryor.

Toplam BECK-D shorit. s
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UCLA YALNIZLIK OLCEGI

Asagvda cesitli duygu ve diigiinceleri iceren ifodeler verilmektedir. Sizden istenilen her ifode
de tammilanan duygu ve diigiinceyi ne sikhtkta hisseftiginizi ve digiindiginizii her biri icin tek bir
rakanu daire icine alarak belirtmeniz

Ben bu BHen bu Ben bu Ben bu
durumu durumu durumu durumu
HIC ::;‘:::N :::: SIKSIK
Yagamadun Yaganm
1. Kendimi ¢evremdek: msanlarla uyum iginde hissediyorum. 1 2 3 4
2. Arkadasim yok. 1 2 3 4
3. Bagvurabilecegim hig kimse yok. 1 2 3 4
4. Kendimi tek baginavrmigim gibi hissetmiyvorum. 1 2 3 4
5. Kendimi bir arkadas grubunun bir pargasi olarak hissediyorum. 1 2 3 4
6. Cevremdeki msanlarla bir ortak yonim var. 1 2 3 4
7. Artik hig kimseyle samimi degilim. 1 2 3 4
8. llgilerim ve fikirlerim gevremdekilerce paylasilivor. 1 2 3 4
9. Disa diniik bir insamm. 1 2 3 4
10. Kendime yakin hissettigim insanlar var. 1 2 3 4
11. Kendimi grubun digma itilmis hissediyvorum. 1 2 3 4
12, Sosyal ihigkilenim. 1 2 3 4
13. Hig kimse beni ger¢ekten 1y1 tanimuiyor. 1 2 3 4
14, Kendimi diger insanlardan soyutlanmig hissedryorum. 1 2 3 4
15. Istedigim zaman arkadas bulabilirim. 1 2 3 4
16. Beni gercekten anlayan insanlar var, 1 2 3 4
17. Bu derece icime kapanmig olmaktan dolayr mutsuzum., 1 2 3 4
18. Cevremde insanlar var ama benimle degiller. 1 2 3 4
19. Konugabilecegim sanlar var. 1 2 3 4

20. Derdimi anlatabilecegim insanlar var. 1 2 3 4



