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INTERNET OYUN OYNAMA BOZUKLUGU, AKILCI OLMAYAN INANCLAR,
BASA CIKMA STRATEJILERI VE OZ-DENETIM BECERILERI ARASINDAKI
ILISKININ INCELENMESI

Yiicekaya, Hatice Betiil
Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans Programi
Tez Danigsmani: Prof. Dr. O. Miicahit Oztiirk
Agustos 2019, 98 Sayfa

Bu calismanin amaci Patolojik Internet Kullaniminin Biligsel Davranisci Modeli’ni
temel alarak akilci olmayan inanglar, basa ¢ikma stratejileri, 6z-denetim becerisi ve
Internet Oyun Oynama Bozuklugu arasindaki iliskinin incelenmesidir. Orneklem
bagimli (N=31) ve klinik olmayan (N=30) olmak iizere iki gruptan olusmustur.
Bagimli grup, Prof. Dr. Mazhar Osman Ruh Saglig1 ve Sinir Hastaliklar1 Hastanesi
Internet Bagimlihg Klinigi'ne basvuran ve Internet Oyun Oynama Bozuklugu tanisi
alan, klinik olmayan grup ise Bakirkdy Dr. Sadi Konuk Egitim ve Arastirma
Hastanesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 Poliklinigi’ne basvuran ve dahil edilme
kriterlerini saglayan 14-18 yas araligindaki ergen bireylerden olusmustur.
Katilimeilara Kisisel Bilgi Formu, Internet Oyun Oynama Bozuklugu Kisa Formu,
Akiler Olmayan Inang Olgegi-Ergen Formu, Ergenlerde Oz-Denetim Becerileri
Olgegi ve Ergenler i¢in Basa Cikma Olgegi uygulanmistir. Veriler dort analiz ile
degerlendirilmistir. Temel degiskenleri demografik degiskenler agisindan incelemek
icin karsilastirmali analizler, bagimli ve klinik olmayan gruplar arasindaki olasi
farkliliklarin tespiti i¢in bagimsiz gruplar t-testi, temel degiskenler arasindaki
iligkiler i¢in korelasyon analizi ve son olarak, genel Orneklem {izerinden temel
degiskenler arasindaki yordayici iligkileri incelemek icin Cok Degiskenli Dogrusal
Regresyon Analizi yapilmistir. Analizlerin sonuglarina gore, internet oyun oynama
bozuklugu disinda veya yanisira psikiyatik bozuklugu olan katilimcilarin internet

oyun oynama bozuklugu diizeyi ve basarisiz 6z denetimleri diger katilimcilara gore

v



daha yiiksek bulunmustur. Tlgili bulguyu destekler nitelikte oyun oynama bozuklugu
ve 0z-denetimin diizenli ila¢ kullanimina gore farklilastig1 tespit edilmistir. Akilci
olmayan inanglar ve basa ¢ikma stratejileri demografik degiskenler acgisindan
farklilasmamistir. Bu iki degisken i¢in bagimli ile klinik olmayan gruplarin
karsilastirilmasinda da farklilik tespit edilmemis olmakla birlikte internet oyun
oynama bozuklugu diizeyi ve basarisiz 6z-denetim bagimli grupta daha yiiksek
bulunmustur. Bu ¢alisma kapsaminda modele dahil edilen 6z-denetim becerilerinden
basarisiz Oz-denetimin internet oyun oynama bozuklugunu Onemli diizeyde
yordadigina ulasilmistir. Diger degiskenler ile benzer sekilde iliski tespit edilmemis
olmasinin olast nedenleri, smnirhiliklar ve dogurgular tartisma boliimiinde ele

alinmustir.

Anahtar Kelimeler: internet Oyun Oynama Bozuklugu, Oz-Denetim, Akilc
Olmayan Inanglar, Basa Cikma Stratejileri, Psikiyatrik Bozukluk



ABSTRACT

AN EXAMINATION OF THE RELATIONSHIPS BETWEEN INTERNET
GAMING DISORDER, IRRATIONAL BELIEFS, COPING STRATEGIES AND
SELF-REGULATION SKILLS

Student Name Yiicekaya, Hatice Betiil
MA in Clinical Psychology
Thesis Advisor: Prof. Dr. O. Miicahit Oztiirk
August 2019, 98 Pages

The aim of the current study is to investigate relationships between irrational beliefs,
coping strategies, self-regulation skill and level of internet gaming disorder depends
on A Cognitive-Behavioral Model of Pathological Internet Use. The sample
comprises two groups: addictive (N= 31) and non-clinical (N= 30). The addictive
group consists of adolescents (14-18 years) who applied to Prof. Dr. Mazhar Osman
Mental Health and Neurologial Diseases Hospital and diagnosed with internet
gaming disorder. The non-clinical group consists of adolescents (14-18 years) who
applied to The Pediatric Outpatient Clinic of Dr. Sadi Konuk Training and Research
Hospital and met inclusion criterias. Demographic information form, Short Form of
Internet Gaming Disorder Scale, Irrational Beliefs-Adolescent Form, The Adolescent
Self-Regulatory Inventory and Kidcope were applied to participants. The data were
evaluated with four analyzes: Comparative analysis for examining main variables in
terms of demographic variables, independent two sample t-test for differences
between the groups, correlation analysis for relationships between main variables
and, regression analysis for predictive relations. According to results, level of
internet gaming disorder and unsuccessful self-regulation were higher in participants
who have psychiatric disorders other than internet gaming disorder or as a comorbid
disorder compare to others. This finding was supported by another evidence showing
that gaming disorder level and self-regulation skill significantly differs based on

regular medicine use. Irrational beliefs and coping startegies did not differ according

Vi



to demographic variables. Although there was no difference in the comparison of
addictive and non-clinical groups for these two variables, the level of internet gaming
disorder and unsuccessful self-regulation were higher in the addictive group. Also,
unsuccessful self-regulation which included in the model within the scope of this
study significantly predicted level of internet gaming disorder. Possible reasons of
not finding a relationship between internet gaming disorder and other variables,

limitations and implications were discussed in the discussion section.

Keywords: Internet Gaming Disorder, Self Regulation, Irrational Beliefs, Coping
Strategies, Psychiatric Disorder
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BOLUM 1

GIRIS

Cevrimig¢i oyunlarin hizla yayginlasmasi ve Ozellikle ergenlik donemindeki yas
gruplar1 arasinda asir1 oyun oynamaya bagli klinik diizeyde olumsuz sonuglarin
goriilmesi bu alana ilgiyi artirmistir. Amerikan Psikiyatri Birligi (2013) tarafindan
olusturulan psikiyatrik bozukluklarin tani Olgiitleri kitabinda internet oyun oynama
bozuklugu daha fazla arastirilmasi gereken bir durum olarak tanimlanmistir. internet
oyun oynama bozuklugu veya bagimliligi zaman bakimindan oyun ile asir1 mesgul
olma, oOnemli olabilecek diger etkinlikleri ihmal etme, oyun oynamaya son
verememe, c¢ekilme ve tolerans belirtileri gelistirme ile nitelendirilmistir (Kaptsis,
King, Delfabbro ve Gradisar, 2016). Dolayisiyla asir1 diizeyde oyun oynama
psikolojik, sosyal ve saglik gibi hayatin bir¢cok alanini etkileyen olumsuz sonuglara
yol agabilmektedir. Bu sonuglar oyun oynamaya bagli olarak uykularin kagmasi,
0glin atlama ya da geciktirme, insan iliskilerinde bozulma, fiziksel problemler,
akademik basarisizlik ya da is kaybi olarak belirtilmistir (Kardefelt-Winther, 2014).
Ancak bu belirtilen olumsuz sonuglarin bir kismu literatiirde ayni1 zamanda problemli
oyun oynamanin yordayicilari olarak da gosterilmistir. Diisiik 6z-giiven ve sosyal
beceri diizeyi, yalmzlik, akran ve aile iligkilerindeki sorunlar ve diisiik akademik
bagarinin problemli oyun oynamay1 yordadigi bulunmustur (Lemmens, Valkenburg
ve Peter, 2011; Mople ve Rehbein, 2013). Buna ek olarak cesitli psikiyatrik
bozukluklar ile arasindaki iligski incelendiginde asir1 oyun oynamanin depresyon,
sosyal fobi ve dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu ile iligkili oldugu da
goriilmiistiir (Allison, Wahlde, Shockley ve Gabbard, 2006; Yen, Ko, Yen, Wu ve
Yang, 2007).

Asir1 oyun oynamaya dair gesitli yordayicilar tespit edilmis olmasina ragmen Caplan
(2002) bir teoriyi veya modeli temel alan ve bu alandaki gegerliligini test eden yeterli
saylda c¢alisma olmadigi i¢in kavramsal ve teorik bir belirsizligin s6z konusu

oldugunu bildirmistir. Bu ¢alisma, Davis (2001) tarafindan gelistirilen ve problemli



internet kullaniminin etiyolojisi, gelisimi ve olumsuz sonuglarini agiklayan Patolojik
Internet Kullaniminin Bilissel Davranisg1 Modeli’ni temel alarak belirtilen kavramsal
ve teorik belirsizligin asilmasina katki saglamay1 hedeflemektedir. Ayrica Tirkiye’de
bu modelin temel alindigi ve internet oyun oynama bozukluguna 6zgii olarak
incelendigi bagka bir calisma tespit edilmemistir. Bu baglamda da literatiire katkida

bulunmay1 hedeflemektedir.

Biligsel davranis¢1 yaklasimi temel alarak olusturulan modellerin sinanmasinin oyun
bagimhiligina yonelik etkili miidahalelerin gelistirilmesine imkan verecegi
diistiniilmektedir. Nitekim Young (2007) internet bagimliligi konusunda ruh sagligi
alaninin adim adim bir tedavi alt yapisi1 gelistirirken, internet bagimlilig1 belirtileri
gbsteren bu yeni popiilasyona 6zgii tedavi yontemlerine dair sinirli sayida ¢alisma
oldugunu belirtmistir. Bu baglamda, Prof. Dr. Mazhar Osman Ruh Sagligi ve Sinir
Hastaliklar1 Hastanesi Internet Bagimliligi Klinigi'ne basvuran ve tani alan bireyler
ile galisarak bu popiilasyona 6zgii yiiriitillen ¢alismalara katkida bulunmak bu tezin
bir diger hedefidir.

Bu hedefler dogrultusunda Davis’in (2001) modelinin ve bilissel davranisci
terapilerin odak noktasi olan bilislerin internet oyun oynama bozuklugu kapsaminda
ele alinmasiin 6nemli oldugu diisiiniilmektedir. Biligsel Terapi yaklagiminin i¢inde
yer alan diger bir kuram olan Akilc1 Duygusal Davranis Terapi’nin tanimladigi akilet
olmayan inanglar ¢alismanin ana degiskenidir. Akilc1 inanglar kendini kabullenmeye,
stresli olaylara uyum saglamaya ve istenilen hedeflere ulagsmaya Onciiliik ederken
akiler olmayan inanglar kisginin psikolojik islevselligini bozmada etkin rol oynar
(Browne, Dowd ve Freeman, 2010). Bu c¢alisma kapsaminda akilci olmayan inanglar

ile problemli oyun oynamanin olumsuz sonuglari arasindaki iliski incelenmistir.

Shen ve Williams (2011) tarafindan yiiriitilen caligmada bu alanda yapilacak
aragtirmalarda detayli bir yaklasima ihtiya¢ oldugu; kisith degiskenlerle yiiriitiilen
caligmalarin problemli c¢evrimi¢i oyun oynama davranmisini agiklamada etkili
olmadig1 ortaya koyulmustur. Bir diger ¢alisma smirli yordayicilar ile asir1 oyun
oynama arasinda tespit edilen iligkilerin problemli oyun oynama davranigini
aciklamada yeterli olmadigin1 desteklemistir (Kardefelt-Winther, 2014) Bu

calismanin sonuglar1 gerceklikten kagma motivasyonun psiko-sosyal sorunlar ile agiri
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oyun oynama davranigi arasindaki iligskiye aracilik ettigini ve asir1 oyun oynamanin
sorunlarla veya giin igindeki sikintilar ile basa ¢ikmada basvurulan islevsel olmayan
bir davranis oldugunu gostermistir (Kardefelt-Winther, 2014). Katilimcilarin bilissel
carpitma diizeylerine gore gruplandirildigi bir diger ¢alismada biligsel carpitmalari
yilksek olan grubun diisiik olan gruba gore kag¢inma tarzinda basa ¢ikma
yontemlerine daha sik basvurduklari gozlenmis; bu bulgular kisilerin bilisteki
sapmalar paralelinde sorunlarla basa ¢ikmak yerine kendilerine haz veren etkinliklere
yoneldiklerini distiindiirtmistiir (Ttrkiim, 2001). Bu bilgiler 1s1ginda, akilc1 olmayan
inanglar ve internet oyun oynama bozuklugu arasindaki iligkiye basa ¢ikma

stratejilerinin aracilik ettigi diisiiniilmektedir.

Ergen davranislarin1 konu alan galismalarda 6z denetim diizeyi dikkate alinmasi
gereken &nemli bir degiskendir. ikili sistemler modeline gore, beynin kontrol
sisteminin heniiz gelisimini tamamlamamis olmasi ergenlik donemindeki diirtiisel
davraniglar1 agiklar (Casey, Jones ve Somerville, 2011). Bu baglamda 6z-denetim
diizeyinin diisiik olmasi1 asir1 oyun oynama gibi islevsel olmayan davranislar igin risk
faktorli olabilir (Xiao ve digerleri, 2008). Diger taraftan 6z-denctim diizeyinin
yiikksek olmasi kisi i¢in koruyucu bir faktér de olabilir. Nitekim 6z-denetim
diizeyinin madde kullanim diizeyi ile madde kullaniminin olumsuz sonuglari
arasindaki iliskide diizenleyici rol oynadigi gosterilmistir (Wills, Sandy ve Yaeger,
2002). Diger bir ¢alismada, problemli oyun oynamanin olumsuz sonuglarinin
onlenmesinde kisinin 6z denetim diizeyinin 6nemli oldugu bulunmustur (Seay ve
Kraut, 2007). Bu bulgulara dayanarak, 6z-denetim beceri diizeyi bu ¢alismanin bir
diger ana degiskeni olarak belirlenmis ve internet oyun oynama bozuklugu

tizerindeki yordayicilig1 incelenmistir.



BOLUM 2

LITERATUR TARAMASI

2.1. Internet Oyun Oynama Bozuklugu ve Tam Olgiitleri

Asirt diizeyde c¢evrimigi ve/veya g¢evrimdisi oyun oynama davranigt Amerikan
Psikiyatri Birligi (2013) tarafindan internet oyun oynama bozuklugu olarak
adlandirilmigtir. Bunun yani sira alandaki cesitli c¢aligmalarda farkli isimler
kullanilmaktadir. Asir1 bilgisayar oyunu oynama, video oyun bagimliligi ve
¢evrimigi oyun oynama bagimliligi bunlardan bazilaridir (Griisser, Thalemann ve
Griffiths, 2006; Porter, Starcevic, Berle ve Fenech, 2010; Young, 2009).
Isimlendirmedeki bu cesitliligin calismalar arasi ortak bir dil olusturmada engel
teskil ettigi; internet oyun oynama bozuklugu gibi standardize edilmis bir kullanimin
farkli yaklasim ve ¢alismalari bir araya getirebilecegi belirtilmistir (King, Haagsma,
Delfabbro, Gradisar ve Griffiths, 2013).

Asirt oyun oynama davranisinin nasil isimlendirilecegi sorusu nasil tanimlanacagina
dair mevcut goriis farkliliklarinin bir sonucudur. Bu davranis1 bagimlilik olarak ele
alan calismalar c¢evrimi¢i oyun oynama bagimliligi (Young, 2009), video oyun
oynama bagimliligi (Rooij, Schoenmakers, Vermulst, Eijnden ve Mheen, 2010) ve
benzeri kullanimlarn tercih etmislerdir. Diger ¢alismalar ise problemli oyun oynama
(Mettler, Mills ve Heath, 2018; Sporéié ve Glavak-Tkali¢, 2018) veya asir1 oyun
oynamanin olumsuz sonuglar1 (Kardefelt-Winther, 2014) gibi bagimlilik ya da

bozukluk terimlerini igermeyen kullanimlara bagvurmuslardir.

Asirt oyun oynama davranigini kumar bagimliligi gibi davranigsal bir tiir bagimlilik
olup olmadig: siiregiden bir tartismadir. Bu baglamda Griffiths’e (1991) gore, her iki
davranigin da arkasindaki felsefe miimkiin oldugunca oyunda kalmak iizerine
kurgulanmistir. Diger etkenlere kiyasla kumar oynama sonucunda elde edilen

finansal kazancin sanilanin aksine bu davranisi siirdiirmede biiyiik bir rolii yoktur
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(Griffiiths, 1990). Dolayisiyla oyun oynama kumarin finansal olmayan bir formudur.
Nitekim kumar oynayan 50 ergenin katildig1 nitel arastirmanin sonuglari, patolojik
kumar oynama belirtileri gosteren kisilerin davranislarini pekistiren yani tesvik eden
faktoriin ekonomik kazangtan ¢ok oyun sirasinda deneyimledikleri uyarilma ve
heyecan oldugu sonucuna ulasilmistir (Griffiths, 1990). Diger taraftan asir1 oyun
oynamanin bagimlilik veya bir bozukluk olmadigi yoniinde goriisler de
bulunmaktadir. Wood (2008) yiiriittigi vaka c¢alismasina dayanarak, asir1 oyun
oynamanin 6nemli derecede olumsuz sonuglara yol agmadigini, kisilerin asir1 oyun
oynama nedenlerinin bagimlilik gelistirmeleri degil, altta yatan baska problemlerle
basa ¢ikmak oldugunu yani asiri oyun oynamanin temel problemin yalnizca ikincil

bir belirtisi oldugunu 6ne stirmiistiir.

Asirt oyun oynama davraniginin bagimlilik kapsaminda ele alinmamasi bireyi
tedaviden ali koymaya sebep olabilecegi gibi davranigsal bagimlilik olarak
tanimlanmasi da baska bir¢ok davranisin bu kapsamda incelenmesine kapi agabilir.
Bu durum patolojik oyun oynama davranisi ile saglikli oyun oynama davranigini
birbirinden ayirt etmenin 6nemine isaret eder. S6z konusu ayrimin asirt oyun oynama
davraniginin  bireyin hayatina olan katkilart ve gotiiriileri incelendiginde
yapilabilecegi belirtilmistir (Griffiths, 2008). Sistematik tarama bulgular1 agir1
diizeyde oyun oynamanin bireylerin hayatinda onemli diizeyde psikolojik ve

fizyolojik olumsuz sonuglara yol a¢tig1 yoniindedir (Sublette & Mullan, 2012).

Ayirt edici Olglimlerin  yapilabilmesi ve yapilan miidahalelerin etkililiginin
karsilastirilabilmesi i¢in iizerinde fikir birligine varilmis ortak kriterlere ihtiyag
vardir (King ve digerleri, 2013). Bu baglamda, Amerikan Psikiyatri Birligi (2013)
tarafindan internet oyun bozuklugu icin 9 Olciit Onerilmekte olup, bu Olgiitler
temelinde internet oyun oynama bozuklugu operasyonel olarak tanimlanmaktadir.
Internet oyun oynama bozuklugu, son 12 ay i¢inde, énemli diizeyde bozulma veya
sikintiya yol acan ve asagidaki 9 Olciitten en az 5’inin bulunmasi ile belirli olan
stirekli ve tekrarlayic1 oyun oynama davraniglaridir.

1. Oyun ile goze ¢arpan diizeyde asirt ugras: Oyun oynamanin giin i¢indeki en
onemli etkinlik haline gelmesi ve bu davramisin kisinin diisiince, duygu ve
davranislarini etkilemesi. Ornegin; oyun oynamadigr zamanlarda bile sonraki oyunu

diisiinme veya neler olacagina dair tahmin yiiriitme.



2. Yoksunluk belirtileri: Oyun oynama davranist durduruldugunda veya azaltildiginda
ortaya c¢ikan huysuzluk, sinirlilik ve/veya iiziintii gibi rahatsiz edici duygu durumlari.
3. Tolerans gelisimi: Oyundan aldig1 keyif veya duydugu doyuma ulasmak igin
zaman i¢inde oyun oynama siiresini uzatmaya ihtiya¢ duyma.

4. Basarisiz azaltma/birakma deneyimleri: Oyun oynama davranigini azaltmaya veya
birakmaya calistiginda yineleyen sekilde basarisiz olma.

5. Eski eglenceli ugraslara karst ilgi kaybi: Daha 6nce yapilan hobi veya diger zevk
veren etkinliklere karsi ilginin kaybi.

6. Olumsuz psikososyal sonuglara ragmen devam etme: Oyun oynama ile ugrasma
nedeniyle kisinin ¢evresindeki insanlarla sorun yagsamasi ve buna ragmen oyun
oynama davranigini devam ettirmesi.

7. Oyun oynama siiresi ile ilgili yalan séyleme: Bireyin oyun oynayarak gecirdigi
stire hakkinda aile liyelerine, terapistine veya ilgili diger kisilere yalan soylemesi.

8. Olumsuz duygu-durumdan kurtulmak igcin oynama: Caresizlik, sugluluk veya kaygi
gibi olumsuz duygu durumlarindan uzaklasmak, rahatlamak veya hissizlesmek icin
oyun oynama.

9. Oyun oynama nedeniyle énemli bir iliski veya durumu riske atma ya da kagirma:
Onemli bir iliskiyi, isi, egitimi (6rnegin okula devam etme, akademik basar1 ve ev
Odevlerini yapma) veya kariyer firsatini oyun oynama nedeniyle riske atma veya
kaybetme.

Bu kriterler temel alinarak, internet oyun oynama bozuklugu tanisi alan 20 ile 30 yas
araligindaki 75 birey, ayn1 sayida tani1 almayan bireyler ve daha once tani almis
ancak remisyonda olan kisiler karsilagtirtlmigtir. 7. Madde olan oyun oynama siiresi
ile ilgili yalan sdyleme olgiitii disinda biitiin 6lgiitlerin saglikli grubu sagliksiz
gruptan ayirt etmede ve teshis koymada yeterli oldugu goriilmiistiir. Buna ek olarak
dokuz maddeden bes ve iizeri olgiitiin saglandigi durumlarin tani i¢in uygun oldugu

sonucuna ulasilmistir (Ko ve digerleri, 2014).

2.2. internet Oyun Oynama Bozuklugunun Olumsuz Sonuglar

Internet oyun oynama bozuklugunun sik goriilen olumsuz sonuglar1 ii¢ ana baslik
altinda smiflandinlmistir:  Fiziksel problemler, kisisel yasam problemleri ve
akademik/profesyonel yasam problemleri (Peng ve Liu, 2010). Cevrimi¢i oyun

oynama bozuklugu ile her bir kategori arasinda giiglii bir iligski oldugu tespit edilmis
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ve bagimlilikla beraber ¢evrimi¢i oyun oynamanin ¢evrimdisi hayata zarar veren

olumsuz bir aktiviteye doniistiigii desteklenmistir (Peng ve Liu, 2010).

2.2.1. Fiziksel Problemler

Asint televizyon izleme ve oyun oynamanin uyku diizeni ve hafiza iizerindeki
etkisinin arastirildig1 ¢alismada okul ¢agindaki 11 ¢ocuktan asir1 diizeyde televizyon
izlemeleri, diger oturumda ise bir bilgisayar oyununu uzun siire oynamalari
istenmistir. Polisomnografik 6l¢iimler, yalnizca asir1 oyun oynama durumunda derin
uyku miktarinda ve sozel hafiza performansinda 6nemli diizeyde azalma oldugunu
gostermistir (Dworak, Schierl, Bruns ve Struder, 2007). 13-24 yas araligindaki 293
katilimci ile yapilan calisma oyun oynamanin uyku diizenindeki bozulmalarla iliskili
oldugunu desteklemis ayrica yorgunlukla da iligkili oldugunu gostermistir
(Méannikko, Billieux ve Kédridinen, 2015). 8-13 yas araligindaki 258 erkek ve 205
kiz - katilime ile yiiriitiilen ¢alismada ise katilimcilarin yaklasik tigte biri (%28,9)
oyun oynamaya bagli baz1 fiziksel sikintilar bildirmis; en sik olarak boyunla ilgili
sikintilarin - yagsandigt bunu omuz ve parmak rahatsizliklarinin izledigi tespit

edilmistir (Lui, Szeto ve Jones, 2011).

Yaygin olmamakla birlikte asir1 oyun oynamanin 6liimceiil durumlara yol agtigr ile
ilgili de diinyanin ¢esitli yerlerinden vaka ornekleri bildirilmektedir. Mavi balina ve
Momo bu tiir olumsuz sonuglara yol a¢tigi diisiiniilen oyunlara ornektir. Yakin
zamanda Tirkiye’de 13 yasindaki bir ¢ocugun Mavi balina oyununda verilen
komutlar1 takip ederek oyunun son asamasinda kendini oldiirdiigii bildirilmistir
(Sénmez ve Idiz, 2019). Araliksiz uzun siire oyun oynamaya bagh gelisen fiziksel
problemlerin de bu tiirden sonuglara yol acabilecegi bilinmektedir. 26 yasindaki Cinli
bir gencin 7 giin boyunca oyun oynadiktan sonra sagliginin bozuldugu ve bu
durumun fazla kilolu olmasiyla beraber Kalp krizine neden oldugu tespit edilmistir
(Spencer, 2007). 22 giin boyunca siirekli oyun oynayan 17 yasindaki geng ise
hareketsizlik nedeniyle gelisen tromboz (kan pihtilasmasi) sonucu yasaminm
yitirmistir (McCrum, 2015). Oyun oynama bagimliliginin 6liimciil sonuglar1 yaygin

olmasa da insan hayati s6z konusu olmasi nedeniyle biiyiik 6nem arz etmektedir.



2.2.2. Kisisel Yasam Problemleri

Aragtirmalar internet oyun oynama bagimlilig1 olan bireylerin yasam doyumlarimin
ve Ozgiivenlerinin disiik (Ko, Yen, Chen, Chen ve Yen, 2005), depresyon, kaygi
(Mentzoni ve digerleri, 2011) ve yalmzlik (Ozcan ve Buzlu, 2007) diizeylerinin ise
bagimli olmayan kisilere gore daha yiiksek oldugunu gostermistir. Bu bulgular oyun
oynama bozuklugunun psikolojik iyi olus ile iliskili oldugunu gostermekle birlikte
boylamsal olmadig: i¢in sebep sonug iliskisini yani iyi olustaki bozulmalarin oyun

oynamanin sonucu mu yoksa sebebi mi oldugunu agiklamada yeterli degildir.

Lemmens, Valkenburg ve Peter’in (2011) oyun oynama bozuklugu ve iyi olus
arasindaki iliskiyi boylamsal olarak inceledikleri ¢alisma literatiirdeki s6z konusu
boslugu desteklemektedir. Bilgisayar oyunlari oynayan 851 ergen ile alt1 ay boyunca
yuriitiilen bu ¢alismada, sosyal becerinin, 6zgiivenin ve yalmizligin oyun oynama
bagimliligimi yordadigina ancak yalnizca yalnizhigin oyun oynamayi hem yordadigi
hem de sonucu olduguna ulasilmigtir (Lemmens ve digerleri, 2011). Bu bulgu asiri
diizeyde oyun oynamanin ger¢ek yasamdaki sosyal iligkilerin yerini alarak var olan
iligkilerin zayiflamasi veya bozulmasi sonucunda Yalnizlik hissinin artmis
olabilecegini diigiindiirmiistiir (Lemmens ve digerleri, 2011). Diger taraftan oyunlar
sosyal beceri diizeyi diisiik bireyler i¢in sosyal becerilerden ¢ok oyundaki becerilerin
one ¢ikmasi nedeniyle yargilanmanin daha az oldugu boylelikle iletisimin daha rahat
kuruldugu bir ortam olarak goriilebilir. Nitekim katilimcilarin bir kismi (% 21)
cevrimi¢i sosyal iligkileri birebir iliskilere tercih ettiklerini ve ¢evrimigi sosyal
ortamlarda gorsel bazi sosyal isaretler olmadigi i¢in bu ortamlari daha esitlikgi
bulduklarini belirtmislerdir. Yine de katilimeilarin biiyiik cogunlugu (% 67) belirli
bir neden belirtilmese de ¢evrimdisi sosyallesmeyi ¢evrimigine tercih edeceklerini

bildirmislerdir (Hussain ve Griffiths, 2008).

Bir diger boylamsal ¢alisma uzun siire oyun ile mesgul olunmasi nedeniyle sosyal
iliski becerilerinin kotiilesebilecegi sonucuna ulasmistir (Kowert, VVogelgesang, Festl
ve Quandt, 2015). Aym1 zamanda bu ¢alismada, Lemmes ve digerlerinin (2011)
aksine oyun oynamanin ergenlerin iyi olusuna pozitif yonde katki sagladigi

bulunmus; olumsuz sonuglar1 biitiin oyun oynayan popiilasyonun degil yalnizca asir
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diizeyde oyun oynayan kisilerin deneyimledigi one stiriilmiistiir (Kowert ve digerleri,

2015).

2.2.3. Akademik/Profesyonel Yasam Problemleri

Wood, Griffith ve Parke (2007) tarafindan yiiriitilen ¢alismada neredeyse
katilimcilarin tamami oyun oynarken zamanin nasil gectigini fark etmediklerini
bildirmisler; bu durumun giinliik stres verici faktoérlerden uzaklasmak gibi olumlu
sonuclar1 oldugu gibi randevu ve dersleri kagirmak gibi olumsuz sonuglart oldugunu
da belirtmislerdir. 198 iiniversite 6grencisinin katildig1 caligmada bilgisayar oyunlari
oynayan Ogrenciler ile oynamayan 6grencilerin not ortalamalar1 karsilastirilmis ve
oyun oynayanlara ait not ortalamalarin istatiksel olarak o©nemli diizeyde
oynamayanlardan daha diisiik oldugu tespit edilmistir (Wright, 2011). 13 ile 17 yas
araligindaki 1.928 ergen ile yiritilen diger bir aragtirmada ise oyun oynama
bozuklugunun diisiik akademik basari ile iliskili oldugu desteklenmis ancak oyun
oynama siiresi ile akademik basar1 arasinda bir iligki tespit edilmemistir (Brunborg,
Mentzoni ve Freyland, 2014). 333 lise Ogrencisi ile yapilan arastirmada ise
bagimlilik ile bir tiir ugras olarak oyun oynama durumlari karsilastirildiginda
bagimlilik durumunda akademik performansin diisiik oldugu bulunmus ancak ugras
olarak oynama durumu ile akademik basar1 arasinda bir iliski goézlenmemistir
(Skoric, Teo, & Neo, 2009). Ayrica bu c¢alismada da oyun oynama siiresi ile
akademik basar1 arasinda bir iligki tespit edilmemistir. Dolayisiyla, bagimlilik
durumu disinda, uzun siire oyun oynayan ergenlerin 6dev ve derslerine de 6nemli
diizeyde vakit ayirmalar1 ve basarilarint siirdiirmeleri miimkiin olabilir (Skoric ve

digerleri, 2009).

2.3. Oyun Oynama Motivasyonlari

1962°de gelistirilen ve ilk bilgisayar oyunu olarak kabul edilen ‘Spacewar’in
giiniimiiz oyun standart ve grafikleri diisiiniildiigiinde ¢ok basit bir oyun oldugu
soylenebilir (Juul, 1999). iki oyuncu ile oynanan bu oyunda her oyuncunun
hizlanma, yon degistirme ve ates etme gibi 6zellikleri olan birer uzay gemisi vardir
ve oyuncularin amaci vurulmadan karsi gemiyi vurmaktir. Oyun sektorii, grafik ve

bilgisayar teknolojisindeki gelismelere bagli olarak 80’li yillarda ivme kazandi,
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oyunlar kisilerin avatarlarin1 olusturduklari, kralliklarin1 tasarladiklar1 adeta iginde

yasanilan sanal bir diinya haline geldi (Ankara Kalkinma Ajansi, 2016).

Bu sanal diinyanin bireyleri neden cezbettigi ve olumsuz sonuglarima ragmen oyun
oynama davranigini devam ettiren motivasyonlarinin neler oldugu psikoloji biliminin
aragtirma konularindan biri oldu. Oyun oynama motivasyonlarina dair deneysel
olarak desteklenen ilk model Yee (2006) tarafindan gelistirilmistir. 10 faktorli bu
motivasyon modeli ikinci derece faktor analizi sonucunda asagidaki 3 ana baslhik
altinda toplanmistir (Yee, 2006):

1.Basan

Yiikselme- glic kazanma, hizla ilerleme ve oyun ici servet veya statii sembolleri
biriktirme istegi.

Teknik- basariy1 artirmak igin altta yatan kural ve sistemleri analiz etmeye yonelik
ilgi.

Yarigma- meydan okuma ve rekabet arzusu.

2. Sosyallesme

Sosyallesme- diger oyuncularla yardim ve sohbet etmeye yonelik istek.

[liski- Digerleriyle uzun siireli anlamli iliskiler kurma arzusu.

Takim ¢alismasi- Bir grup calismasinin pargasi olarak doyum saglama istegi.

3. Oyuna Cekilme/Kapilma

Kegsif- Diger oyuncularin bilmedigi seyleri bulma ve kesfetme arzusu.

Rol Yapma— Arka plan hikayesi olan bir karakter ve dogaglama bir senaryo
olusturabilmek i¢in diger oyuncularla etkilesime gegme istegi.

Kigisellestirme- Karakterlerinin goriiniimiinii kisisellestirmeye yonelik ilgi.

Kag¢ma- Cevrimici ortami1 kullanarak gergek hayat problemlerini diisiinmekten kagma
arzusu.

Bu model ileri ¢alismalar igin zemin teskil etmistir. 205 kisinin katildig1 ¢evrimigi
anket sonucunda, basari, sosyallesme ve dalma motivasyonlarinin, bunlara dair
ihtiyaclarin gercek hayatta karsilanmadigi durumlarda, oyun oynama bagimliligin
yordadig1 bulunmustur (Snodgrass, Dengah, Lacy, & Fagan, 2013). Diger bir deyisle
eger oyunlar gercek hayattaki iligkilerin ve basarilarin eksikligini telafi etmek veya
gercek yasamdan uzaklagsmak i¢in oynaniyorsa bu durum oyun oynama

bozuklugunun isaret¢isi olabilir.
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Bu baglamda King ve Delfabbro (2009) tarafindan yiiriitiilen ¢alismada konu farkli
bir perspektiften ele alinarak Oyun oynamanin sagladigi giliglenme duygusu
calisiimistir. Asir1 diizeyde oyun oynamanin bir nedenin de ger¢ek yasamda bu
giiclendirici duygunun olmamasi veya eksikligi oldugu bulunmustur (King ve
Delfabbro, 2009). Bu bulgular, dijital diinyanin oyuncular i¢in belirsizligin daha az
oldugu dolayisiyla daha ¢ok kontrol hissinin yasandigi, bazi oyuncularin ise reel
diinyanin aksine ustiinliik gelistirdikleri, baskalarinca fark edildikleri veya digerleri
iginde kimlik edinip aidiyet kazandiklar1 bir yer olabilecegine dikkat ¢ekmistir (King
& Delfabbro, 2009).

2.4. Internet Oyun Oynama Bozuklugu ve Es Tamlar

Davis (2001) internet oyun oynama bozuklugunun altinda baska psikopatolojilerin
var oldugunu ve bunlarin oyun oynama bozuklugunun gelismesinde bir risk faktorii
oldugunu oOne strmiistiir. Ancak literatiirde bu konuda boylamsal g¢alismalarin
olmamasi s6z konusu iliskinin yoniinii tespit etmeyi zorlastirmaktadir (Gonzalez-

Bueso ve digerleri, 2018).

Bununla birlikte es tan1 durumunda 6zellikle klinik uygulamalar agisindan 6nemli bir
soru ortaya ¢ikmaktadir: Eger kisi hem depresyon ve hem de internet oyun oynama
bozuklugu belirtileri gosteriyorsa, uygulanacak tedavide internet oyun oynama
bozukluguna degil depresyona mi odaklanilmalhidir? Davis (2001), temel
psikopatolojinin kisiyi bagimliliga daha acik hale getirdigini, bununla beraber bazi
semptomlarin yalnizca internet oyun oynama bagimliligma 06zgli oldugunu

dolayisiyla bagimsiz olarak incelenmesi gerektigini belirtmistir.

Es tan ile ilgili literatiirdeki caligmalara ait bulgulara bakildiginda, depresyon (Peng
ve Liu, 2010), kaygi bozuklugu (Andreassen ve digerleri, 2016), psikosomatik
semptomlar (Batthyany, Miiller, Benker ve Wolfling, 2009) , dikkat eksikligi
hiperaktivite bozuklugu (Stavropoulos ve digerleri, 2019) ve obsessif kompiilsif
bozukluk (Chan ve Rabinowitzi, 2006) internet oyun oynama bozuklugu ile siklikla
bir arada goriilmektedir. Internet oyun oynama bozuklugu ile bu psikopatolojilerin
iliskisini inceleyen 24 makalenin yer aldigi sistematik taramada, arastirmalarin %

92’si kaygi, % 89’u depresyon, % 87’si dikkat eksikligi ve hiperaktivite bozuklugu
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ve % 75’1 obsessif kompiilsif bozukluk ile internet oyun oynama bozuklugu arasinda
istatiksel olarak anlamli diizeyde iliski oldugunu gostermistir (Gonzalez-Bueso ve

digerleri, 2018).

2.5. Internet Oyun Oynama Bozukluguna Dair Modeller

Internet oyun oynama bozuklugu ile iliskili ¢esitli yordayicilar tespit edilmis
olmasma ragmen Caplan (2002) asir1 oyun oynama davranisini da kapsayan
problemli internet kullanimina dair kavramsal ve teorik bir belirsizlik oldugunu ifade
etmistir. Hyun ve digerleri (2015) ise literatiirdeki arastirmalarin bir veya iki risk
faktor tizerine odaklandigini bununla beraber internet oyun oynama bozukluguna
Ozgii bir protokol ve tedavinin gelistirilebilmesi igin bu faktérler arasindaki
hiyerarsik 6nemin tespit edilmesinin gerektigini belirtmistir. Bu nedenlerle bir teoriyi
veya teori temelli gelistirilmis modelleri baz alarak oyun oynama bozuklugu ile
iligkili faktorlerin galigilmasi internet oyun oynama bozuklugunun etiyolojisine,
gelisimi ve One ¢ikan risk faktorlerine dair belirsizligi azaltacagi tahmin

edilmektedir.

Internet oyun oynama bozukluguna dair ilk kapsamli model Davis (2001) tarafindan
gelistirilmistir.  Model Biligssel Davranisc1 ekol temelinde patolojik internet
kullaniminin ortaya ¢ikisini, gelisimini ve olumsuz sonuglarini agiklamasinin yani
sira belirli patolojik internet kullanimi basligi altindan internet oyun oynama
bozukluguna da yer vermektedir. Davis’in (2001) Problemli Internet Kullaniminin
Biligsel Davranig¢i Modeli’nin ardindan Caplan (2003) bu modele dayanarak genel
internet kullaniminin biligsel davranigs¢r modelini gelistirmis ve ileri ¢aligmalar ile
internet oyun oynama bozukluguna uyarlamistir (Caplan, 2010; Haagsma, Caplan,
Peters ve Pieterse, 2013). Bir diger model, Sosyal Biligsel Teori temel alinarak Lee
ve Larose (2007) tarafindan gelistirilmis ve oyun oynama bagimliligin1 Baundra’nin
(1991) 6z denetim mekanizmasi kavrami ile agiklanmistir (Lee ve Larose, 2007).
Brand, Laier, ve Young (2014) ise yine Davis (2001)’in modelini temel alarak
internet bagimliliginin néropsikolojik boyutunu agiklayan bir model gelistirmistir.
Daha sonra bu modelde diizenlemeler yaparak g¢esitli internet kullanim
bozukluklarini (6rn.oyun oynama, kumar, aligveris ve pornografi) kapsayan genel bir

model sunmuslardir (Brand, Young, Laier, Wolfling ve Potenza, 2016). Son olarak
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internet oyun oynama bozukluguna 6zgii olarak Dong ve Potenza (2014) biligsel
davranigg1 bir model gelistirmis ve bu model temelinde davranissal tekniklerin

tedavide nasil kullanilabilecegine dair 6nerilerde bulunmuslardir.

Belirtilen modellerin bir¢ogunun gelistirilmesinde Davis’in (2001) sundugu Patolojik
Internet Kullaniminin Bilissel Davranisg1 Modeli’nin temel alindig1 gériilmektedir.
Dolayisiyla oncelikle bu modelin agiklanmasi diger modellerin benzerlikler ve
farkliliklar ekseninde incelenerek anlasilmasini saglayacaktir. Patolojik Internet
kullaniminin Biligsel Davranis¢t Modeli internet kullanimini temelde, belirli ve genel
olmak tizere iki grupta ele almaktadir (Davis, 2001). Genel internet kullanimi belirli
bir amag¢ olmaksizin ¢evrimi¢i bulunma durumunu ifade ederken belirli patolojik
internet kullanimi1 pornografik icerikli video izleme, ¢evrimi¢i kumar veya gevrimigi
oyun oynama gibi internetin belirli fonksiyonlarina olan bagimliligi ifade eder. Bu
baglamda problemli oyun oynama belirli patolojik internet kullanim1 baslig1 altinda
ele alinmaktadir. Modele gore, problemli oyun oynamanin uzak ve yakin olmak

tizere belirli baz1 sebepleri vardir (Bkz. Sekil 2.1).

Uzak sebepler, Stres Yatkinlik Modeli (Zuckerman, 1999) ile agiklanmistir. Bu
model temelinde, depresyon ve sosyal kaygi bozuklugu gibi var olan
psikopatolojilerin ~ kisinin problemli oyun oynama davramigina yatkinligini
belirlemektedir (Davis, 2001). Depresyon, sosyal kaygi ve asirt oyun oynama
bozuklugu arasindaki bu baglanti arastirmalar tarafindan desteklenmistir (Ceyhan ve
Ceyhan, 2008; Hussain, Griffiths ve Baguley, 2012; Hyun ve digerleri, 2015).
Depresyon, kaygi ve/veya dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu belirtilerinin
bulunmasinin internet oyun oynama bozuklugunun gelismesinde en giiclii

yordayiclar olduguna ulagilmistir (Hyun ve digerleri, 2015).

Modele gore, uzak sebep olarak tanimlanmis var olan psikopatolojiler problemli
oyun oynama davranisi i¢in gereklidir ancak yeterli degildir. Bu tiirden patolojiler,
oyun oynamanin deneyimlenmesiyle birlikte problemli davraniglar ve uyumsuz
bilisler gelistirmede tetikleyici faktorlerdir (Caplan, 2002). Dolayisiyla problemli
oyun oynamanin yakin sebepleri modelin ve Biligsel Davranis¢t terapinin odak

noktasi olan bilisler olarak belirlenmistir (Davis, 2001).
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<—— Uzak Yakm —>

Durumsal Ipuglari

(Pekistirme)
Belirli
Patolojik
Internet Uyumsuz Internet
Bilisler Kullanimi »
(BPIK) Pato | oJI k
Internet
5| Kullanimmimn
Psikopatoloji Sosyal Davranigsal
(Orn. [zolasyon Genel Belirtileri
Depresyon, ve/veya Patolojik
sosyal kaygi Sosyal Internet
ve madde Destegin Kullanimi [~
bagimlilig1) Yoklugu (BPIK)

Sekil 2.1. Patolojik internet Kullaniminin Biligsel Davranis¢t Modeli

Bu bakimdan model, internet kullaniminin yalnizca davranis boyutuna ve olumsuz
sonuglarina odaklanan &nceki calismalardan farklilik gdstermektedir. internet oyun
oynama biligleri iizerine yapilmis 29 nicel calismay1 ve biligsel davranis¢t terapi
yontemlerinin uygulandig1 7 tedavi ¢alismasini iceren sistematik tarama sonucunda
oyun oynamaya yonelik toplamda 56 uyumsuz bilis tespit edilmistir (King &
Delfabbro, 2014). Davis (2001) internet kullanima dair bilisleri iki alt baslikta
smiflandirmistir: bireyin kendisine dair ve bireyin diinyaya dair uyumsuz bilisleri.
Bireyin kendisine dair biligleri kendinden siiphe etme, diisiik 6z-yeterlilik ve kendini
olumsuz degerlendirmeyi igerirken, diinyaya dair biligleri bazi olaylarin asir
genelleme ve/veya ya hep ya hi¢ tarzda diisiinme sonucu olusan ‘internet saygi
duyuldugum tek yer’, ‘insanlar kotii davranmiyor’ gibi bilissel ¢arpitmalar igerir.
Davis (2001) bu biliglere riiminatif tarzda diisiinme seklinin eslik ettigini belirtmistir.
Diger bir ifade ile siirekli olarak internet kullanimimnin yol agtifi sorunlar veya
nedenleri hakkinda diisiinme, okuma ya da biri ile konugma egilimi gosteren kisilerin
patolojik internet kullanimini daha siddetli ve uzun siireli yasayacaklarini One
stirmiistiir. Bu durum ise ruminasyonun patolojiyi devam ettirici olmasi, harekete
gecme ve etkili bir ¢oziim Uretmede ise engelleyici olmasi ile agiklanabilir

(Lyubomirsky, Tucker, Caldwell ve Berg, 1999; Donaldson ve Lam, 2004). 12 ile 19
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yas arasindaki genclerle yiiriitiilen calismada, biligsel carpitmalar incelenmis;
ruminasyonun, kisa soluklu ve ‘ya hep ya hi¢’ tarzi diislinmenin oyun oynama
bagimliligini istatiksel olarak onemli diizeyde yordadigi gozlemlenmistir (Li ve

Wang, 2013).

Modelde, sosyal izolasyon veya sosyal destegin yoklugu genel internet kullanimi ile
iliskilendirilmistir. Bireyin ailesinden veya arkadaslarindan yeterli destek almamasi
ya da izole olmasi durumunun internette amagsiz olarak asir1 vakit harcamasina
neden olacagi One siriilmistir (Davis, 2001). Lemmens ve digerleri (2011)
tarafindan yiiriitiilen boylamsal ¢alismada yalnizligin alt1 ay sonraki patolojik oyun
oynamay1 yordadigi sonucuna ulasilmistir. Bagka bir ¢alismada ise yalnizlik ve oyun
oynama bozuklugu arasindaki iliskinin ger¢ek olmadigi, bu iliskiye sosyal kayginin

dahil edilmesi durumunda yalnizligin 6nemini yitirdigine ulagilmistir (Caplan, 2007).

Caplan (2010) tarafindan gelistirilen Genel Problemli Internet Kullaniminimn Bilissel
Davraniggt Modeli'nin de Davis’in (2001) modelinde oldugu gibi odak noktasi
bilislerdir ancak daha spesifik olarak ¢evrimigi sosyal etkilesimi birebir etkilesime
tercih etmeye yonelik bilisler olarak belirlenmistir. Modele goére, ¢evrimigi sosyal
etkilesimi tercih etmeye dair bilisler, olumsuz duygulanimi azaltmak igin internete
bagvurmanin aracilif ile diisiik 6z-denetimi, diisiik 6z-denetim ise oyun oynamanin
olumsuz sonuglarint yordamaktadir. (Caplan, 2010). Bu modelin 6z denetim
bileseninin gelistirilmesinde Lee ve LaRose’un (2007) Video Oyun Kullaniminin
Sosyal Bilissel Modeli ve ¢alismasi temel alinmistir. Video Oyun Kullaniminin
Sosyal Biligsel Modeli’ne gore, oyun oynama bilingli bir tercihle baslasa da
deneyime bagli olarak gelisen sikilma hissi ve olumsuz duygularin giderilme
beklentisi oyun oynamanin aligkanliga doniismesinde etkili olmakta ve tercihle
baslayan siirecin otomatiklesmesi sonucunda 6z denetimi azalmaktadir. Ozetle, asiri
oyun oynamay1 Caplan (2010) ¢evrimigci etkilesimi tercih etme ve duygu diizenleme
yani olumsuz duygularin giderilmesi; Lee ve LaRose (2007) ise duygu diizenlemeye

dair beklenti ve buna bagli gelisen 6z denetim eksikligi ile agiklamistir.

Brand ve digerleri (2016) tarafindan gelistirilen modelde yine Davis (2001)’in
modeli temel alinmigs bunun yani sira noropsikolojik bilesenler dahil edilmistir.

Brand ve digerleri (2016) bagimlilik konusunda néroropsikoloji alaninda yapilan
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caligmalarin ilerledigini ve bu perspektife de yer verilmesinin oyun bagimliligini
anlamada Onemli oldugunu belirtmislerdir. Yonetici islevler, beyinin davraniglari
planlayan ve diizenleyen kontrol sistemidir. Noropsikolojik bulgular asir1 diizeyde
oyun oynayan kisilerde diger bagimliliklarda oldugu gibi yiiriitiicii islev
fonksiyonlarinda azalma oldugunu desteklemektedir (Bechara, Tranel, & Damasio,
2000; Pawlikowski ve Brand, 2011). Brand ve arkadaslarinin (2016) modeline gore,
yiiriitiicti islevler kisinin 6zellikle bas etmeye ve internet kullanimi beklentilerine
dair bilislerini 6nemli diizeyde etkiler. Eger kisinin yonetici islevleri azalmis ise,
giinliik meseleler ile bas etmede oyun oynama diginda baska bir yol bulmakta gii¢liik
ceker. Ayrica modele gore, oyun oynayan kisi tarafindan deneyimlenen 6diil oyun
oynama davranisini gii¢lendirir, bu durum ise diger bas etme yontemlerinin goz ardi
edilmesine sebep olabilir (Brand ve digerleri, 2016). Noropsikolojik perspektifle
gelistirilen diger bir model ise Internet Oyun Oynama Bozuklugu'nun Bilissel
Davranisg1 Modeli’dir (Dong & Potenza, 2014). Model 3 temel bilesenden
olugmaktadir: yiiriitiicli islevler, 6diil ya da stres azaltmaya yonelik motivasyonel
diirtiiler ve kisa siireli haz ile uzun vadeli olumsuz sonuclar arasinda karar verme.
Oyun deneyiminde duyulan haz oyun oynama arzusunu artirir, bu sirada yiirttiicii
islevlerdeki bozulmalar nedeniyle diirtiiler tizerindeki kontrol azalir. Bu dengesizlik
kisa siireli ddiillerin uzun vadeli kazanimlara tercih edildigi dezavantajli kararlarin

alinmasina neden olur.

Literatiirde internet oyun oynama bozukluguna dair ¢esitli modeller bulunmaktadir.
Bu calisma kapsaminda 6ne ¢ikan modeller ele alinmistir. Bu modelleri sinayan
caligmalar yeterli diizeyde degildir (Caplan, 2002), bu alanda yapilacak ileri

caligmalar alana katki saglayacaktir.

2.6. Akiler Duygulamim Davramsel Terapi ve Akiler Olmayan inanclar

Akiler Duygulanim Davranmis¢1t Terapi (ADDT) 1950°1i yillarda Albert Ellis
tarafindan gelistirilmis bir kuram ve psikoterapidir. Ellis, ADDT’yi gelistirirken
Marcus Aurelius, Baruch Sprinzo, John Dewey, Bertrand Russell, Alfred Jules Ayer,
Hans Reichenbach, Karl Popper ve dzellikle ‘Insanlara rahatsizlik veren olay veya
durumlarin kendisi degil, onlara getirdikleri bakis agilaridir’ s6zii ile taninan Stoact

filozof Epiktetos’tan etkilenmistir (Ellis ve Bernard, 1985). ADDT ¢ikis noktasi
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itibariyle felsefe temelli bir kuram olsa da giderek kapsamini genisletmistir. Nitekim
insan1 biyolojik, bilissel, duygusal ve davranigsal yonleriyle ele alan ¢ok yonlii ve
kapsamli bir yaklasim ile gelismeyi siirdirmiistiir (Ellis, Herrmann ve McWhirter,
1996). Bu yaklasim temelinde ADDT’nin temel ilkeleri belirlenmistir. Bu ilkeler
sunlardir (Wedding, & Corsini, 2013):

1. Insanlar akilci olma (6z-yapici) potansiyelinin yam sira mantiksiz olma (6z-
ketleyici) potansiyeli ile de dogarlar. Diger bir degisle insan sahip oldugu akilci olma
kapasitesi itibariyle kendini muhafaza etme, diisiinceleri hakkinda diistinebilme,
arkadaglar ile ilgilenme, hatalarindan ders ¢ikarma, yasam ve biiylime hedeflerini
gerceklestirme egilimindedir. Ayn1 zamanda mantiksiz olma potansiyeli sebebiyle
kisa siireli hazci olma, diisiinmekten kag¢inma, erteleme, hatalarini tekrarlama, batil
inanglara inanma, hosgoriisiizlilk, miikemmeliyetcilik, biiyiiklenme ve biiyiime
kapasitesini kullanmaktan kaginma egilimindedir.

2. Insanlarm mantiksiz diisiinmeye, kendilerine zarar veren aliskanliklara, hayalci
diisiinmeye ve tahammiilsiizliige olan egilimleri genellikle kiiltiir ve ailenin etkisi ile
daha da artar.

3. insan ayn1 zaman dilimi igerisinde algilar, diisiiniir, duygulanir ve harekete geger.
Nadiren diistinmeden hareket eder. Ciinkii genellikle duyum ve eylemler onceki
deneyim, an1 ve sonuglara bagl olarak planlanir. Ayrica diistinmeksizin duygulanma
da s6z konusu degildir ¢ilinkii hisler bir durum ya da durumun Onemine dair
degerlendirmeyi igerir ya da o degerlendirme sonucunda tetiklenir. Eyleme ge¢mek
i¢cin gerekli sebepleri bu siirecler olusturdugu icin insan algilamadan, diisiinmeden ve
duygulanmadan genellikle harekete gegmez.

4. ADDT’e gore, bir¢ok ruhsal rahatsizlik deneysel olarak dogrulanamayan, biiyiisel
diisinmeyi igerir. Bu diisiinme bi¢iminin sonucunda olusan rahatsizlik verici
diisiinceler akilc1 deneysel diisiinme bigimiyle sorgulandiginda fark edilir ve azalir.
Insanin genetik yatkinligi veya travmatik deneyimi olsun ya da olmasm, bugiin
karsilastigi ve kotii olarak nitelendirilen uyaranlara (A) karsi asirt diizeyde ya da
oldukca diisiik diizeyde tepki vermesinin temel nedeni sahip oldugu dogmatik,
sorgulanmamis ve akilci olmayan inanglaridir (B). Bu inanglar gercek¢i olmadigi i¢in
akilct  olarak tartisildiginda ve yikict etkileri gosterildiginde zayiflama
egilimindedirler. Duygusal sikintilar yasayan bir kadin partneri tarafindan
reddedildiginde bunun yalnizca hos olmayan bir durum olduguna degil ayn1 zamanda

(a) korkung bir sey olduguna (b) bu duruma dayanamayacagma, (c) red
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edilemeyecegine veya reddedilmemesi gerektigine (d) asla kabul edilmeyecegine, (d)
degersiz biri olduguna (f) bu kadar degersiz biri oldugu igin reddedilmeyi hak
ettigine de inanabilir. Bu tiir ortiik hipotezler gergekgi ve akiler degildir. Sorgulayici
ve stipheci bilim insanlar1 veya terapistler tarafindan bu hipotezler ortaya ¢ikartilip
guriitiilebilir.

5. ADDT sadece belirtileri ortadan kaldirmay1 amaglamaz. Ayni zamanda insanin
baz1 temel degerlerini, 6zellikle yasamini ve potansiyelini ketleyken degerlerini
incelenmesine ve degistirmesine yardim eder. Bir danisan mesleginde basarisiz
olmaktan korkuyorsa, Akilci Duygulanim Davranis¢i Terapi danisana sadece bu
belirtiyi tedavi etmede degil ayrica olumsuz diisiinme egilimini nasil azaltabilecegi
konusunda da yol gosterir. Genelde ADDT’nin temel amaci altta yatan belirti
olusturma egilimini azaltmaktir. ADDT nin iki temel ¢esidi vardir: Birincisi Biligsel
Davranisg1 Terapi ile neredeyse es olan ADDT ikincisi ise, genel ADDT'yi igeren
fakat ayn1 zamanda derin bir felsefi degisimi vurgulayan ADDT dir. Genel ADDT,
damisanlara rasyonel veya uygun davramslar1 6gretme egilimindedir. Ikinci formdaki
ADDT ise onlara mantiksiz fikir ve uyumsuz davramiglar ile nasil bas
edebileceklerini ve nasil daha yaratici, bilimsel ve siipheci diisiliniirler
olabileceklerini dgretir.

6. Tim ileri gelen psikoterapi yaklagimlart cesitli biligsel, duygusal ve davranisci
teknikler kullanirlar ve hepsi de, bu tekniklere inanan kisilere, yardimci olabilirler
ancak bu yaklasimlar esit diizeyde etkili ve verimli degildir. Akile1 Duygulanim
Davranisg1 Terapi gibi yiiksek diizeyde bilissel olan, aktif- yol gosteren, 6devler
veren ve disiplin odakli olan terapiler daha kisa zamanda daha az seans ile daha fazla
etki gosterirler.

7. Akiler duygulanim davraniggi terapistler, danisan ve danisman arasindaki sicak
iliskinin, kisilik degisikligi icin gerekli ya da yeterli bir kosul olduguna inanmazlar.
Danisanlarin1 kosulsuz kabul eder ve onlarla yakin isbirligi kurarlar ayn1 zamanda
davraniglarindaki hatalar1 da acgik bir sekilde ifade ederler. Bu terapistleri

danisanlarinin yanilabilirliklerini kabul ederler.
Bu temel ilkeler 15s181nda, diger bilissel davranisci terapilerde oldugu gibi ADDT nin

odak noktasinin da bilisler oldugu goriilmektedir. Albert Ellis bilisleri akile1 ve akilc

olmayan inanclar olarak isimlendirmistir. Ruhsal sagligin 6zii olarak kabul edilen
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akilc1 inanglar esnek, gergeklik ile uyumlu, mantikli, kisinin hem kendisini hem de

iligkilerini gelistirici inanglardir.

Akilc1 olmayan inanglar ise psikiyatrik rahatsizliklarin 6ziinii olusturan kati,
gerceklik ile tutarsiz, mantiksiz ve kisinin kendisi ve iliskileri i¢in engelleyici olan
inanglardir (Dryden, 1994). Bu noktada akilci olmamanin tanimlanmasi ve
Olclitlerinin  belirlenmesi akilct1 olan ve olmayan inanglar arasindaki farkin
netlesmesini saglayabilir. ADDT’in yaklasimina gore hayatin nihai iki degeri sag
kalma ve haz almadir. Sag kalmay1 ve/veya haz almayr olumsuz yonde etkileyen
biitiin davranig, diisiince ve duygular akilci olmayan olarak tanmimlamustir (Ellis,
1975). ABC modeline gore, yasanilan bir durum ve ya olay hakkindaki akilci

olmayan inanglar saglikli olmayan duygulara ve islevsiz davranislara neden olur.

Biligsel Danranigg1i Terapi her bir psikiyatrik bozukluga 6zgii farkli diizeylerde
bilisleri vurgularken Ellis (2003) biitiin farkli diizeydeki biliglerin, 6rnegin gesitli
otomatik diisiincelerin temelinde ADDT ’nin tanimladigi ‘—meli, -mali’larin oldugunu
belirtmistir. Bu yoniiyle ADDT yalnizca belirtilerin degismesinden ziyade derin ve
uzun siireli bir degisimden yani bakis agisindaki degisikliklerden yanadir (Koroglu,
2017). Akilct olmayan inanglar biligsel diizey acisindan otomatik diisiinceler ile
parelellik gostermese de yine Beck tarafindan tanimlanan fonksiyonel olmayan

bilisler kavrami ile temelde aynidir (Ellis, 2003).

2.6.1. Akilc1 Olmayan Inanclar ve internet Oyun Oynama Bozuklugu

Patolojik Internet Kullanimimin Bilissel Davranis¢1 Modeli’nde bilisler oyun oynama
bozuklugunun odak noktasi olarak belirlenmistir (Davis, 2001). Modele gore,
depresyon ve sosyal kaygi bozuklugu gibi var olan psikopatolojiler kisinin problemli
oyun oynama davranigina yatkinligini belirtmektedir; uzak sebep olarak tanimlanmis
bu var olan psikopatolojiler problemli oyun oynama davranisi i¢in gerekli ancak
yeterli degildir. Oyun oynama bozuklugunun yakin sebepleri Bilissel Davranisci
terapilerin de odak noktasi olan kisinin kendisi, digerleri ve diinya hakkindaki

uyumsuz bilisleridir (Davis, 2001).
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King ve Delfabbro (2016) internet oyun oynama bozuklugu olan bireylerin kumar
oynama bozuklugunda oldugu gibi asiri oyun oynamanin olumsuz sonuglarina
ragmen devam etmelerinin altindaki nedenin uyumsuz ve akilci olmayan inanglar
oldugunu belirtmistir. Literatiirde bilisler ve internet oyun oynama davranisi
arasindaki iliski kavramsal olarak akilc1 olmayan inanglar degil biligsel carpitmalar,
fonksiyonel olmayan inang ve diisiinceler tizerinden incelenmistir. 29 nicel ¢alismayi
ve bilissel davranisci terapi yontemlerinin uygulandigi 7 tedavi ¢alismasini igeren
sistematik tarama sonucunda oyun oynamaya yonelik toplamda 56 bilis tespit
edilmistir (King ve Delfabbro, 2014). Fonksiyonel olmayan bilislerin internet oyun
oynama bozuklugundaki yordayici roliinii incelemek amaciyla yiiriitiilen ¢alismada
problemli oyun oynama davranisi olan katilimcilarin olmayan katilimcilara gore
fonksiyonel olmayan diisiince puanlarinin 12 ay boyunca daha yiiksek seyrettigi;
buna ek olarak, ¢alisma siireci i¢inde problemli oyun oynama davranislarini siirdiiren
katilimcilarin, slirdirmeyen katilimcilara gore arastirmaya daha c¢ok sayida
fonksiyonel olmayan diisiince ile basladiklar1 gozlenmistir (Forrest, King, ve
Delfabbro, 2017). Diger bir calismada ise bilissel ¢arpitmalarin psiko-patoloji
(depresyon), stres faktorleri (yalnizlik, olumsuz yasam olaylari) ve problemli oyun
oynama arasindaki iliskide araci rolii oynadigi ve ayni1 zamanda biligsel ¢arpitmalar
ile problemli oyun oynama arasinda direkt pozitif yonde bir iliski oldugu
bulunmustur (Lu & Yeo, 2015). Dolayisiyla bulgular, biligsel c¢arpitmalarin
problemli oyun oynama davranisinin gelismesinde bir risk faktorii olabilecegine

isaret etmektedir.

Mai ve digerleri (2012) tarafindan yiiriitiilen arastirmada fonksiyonel olmayan
bilislerin sosyal kaygi ve olumsuz yagsam olaylar1 ve patolojik internet kullanimini
arasindaki iliskide aracilik ettigi ve fonksiyonel olmayan bilisler ile oyun oynama
arasinda direkt bir iligski bulundugu desteklenmistir. Ayrica 12-19 yaslar1 arasindaki
Cinli katilmecilarin katildigi bu ¢aligmanin bulgular1 fonksiyonel olmayan bilis
yapilarinin kiiltlirleraras: farklilar gosterebilecegine isaret etmistir (Mai ve digerleri,
2012). Diger bir degisle bir kiiltiirde kendini ger¢eklestirmeye dair bilisler baska bir
kiltiirde ise sosyal rahatliga dair bilisler oyun oynama bozuklugunun gelismesinde

daha 6nemli rol oynayabilir.
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12 ile 19 yas arasindaki oyun oynama bozuklugu olan 28 ergen ile yiiriitiilen diger
bir ¢alismada, katilimcilar klinik kontrol grubu ve miidahale grubu olarak ikiye
ayrilmis ve 6 hafta boyunca miidahale grubuna bilissel davranis¢i miidahalelerde
bulunulmustur; oyun oynama bozuklugunun, riiminasyonun, ya hep ya hi¢ tarzda
diistinmenin ve kisa siireli diisiinme tarzlarinin kontrol grubundaki katilimcilara gore
onemli diizeyde azaldigi gorilmistiir (Li ve Wang, 2013). Bu baglamda yiiriitiilen
calismalar sonucunda, internet oyun oynama bozuklugunun altindaki bilissel
faktorlerin anlasilmasi klinik arastirmalarin ilerlemesinde, bagimlilifin saptanmasi
ve etkin tedavi protokoliiniin gelistirilmesinde etkili olacagi diisiiniilmiistiir (Pontes

ve Griffiths, 2014).

2.7. Basa Cikma Stratejileri

Ergenlik ¢ocukluktan yetigkinlige gec¢is donemidir. Kimlik gelisimi (Erikson, 1963),
otonomi kazanma (Spear ve Kulbok, 2004), gelecege yonelik mesleki/akademik
kararlar verme (Chartrand, Rose, Elliot, Marmarosh, & Caldwell, 1993), bilissel
(Piaget, 1972) ve fizyolojik gelisimin getirdigi (Boxer, Tobin-Richards ve Petersen,
1983) diger yeniliklere adapte olma ve bunlari yonetme ergenlik donemine 6zgii
zorluklardir. Bu zeminle birlikte giinliik stres etkenleri, daha zorlayici olabilecek
bosanma, zorbaliga maruz kalma, kronik hastalik veya Oliim, taciz gibi travmatik
olaylar s6z konusu olabilir. Basa ¢ikma stilleri bireylerin karsilastiklari bu zorluk,
talep ve engelleri nasil fark ettikleri, degerlendirdikleri, tepki verdikleri kisaca
iistesinden nasil geldikleridir (Skinner ve Zimmer-Gembeck, 2007). Ornegin,
ruminasyon, yardim arama, kars1 gelme, digerini suglama veya problem ¢dzme ¢esitli

bas etme stratejileridir.

Literatiirde basa ¢ikma yollar1 farkl sekillerde kategorize edilmistir. Problem odakli
basa ¢ikma yani aktif olarak bilgi ve rasyonel yontemler kullanarak basa ¢ikma ve
duygu odakli basa ¢ikma yani stres uyandiran durumla ilgili duygularini ortadan
kaldirmak i¢in inkar, kaginma gibi yontemler kullanarak basa ¢ikmadir. (Lazarus ve
Folkman, 1984). Yaklagma (giriskenlik) ve kagmmma (geri ¢ekilme) diger bir
smiflandirma seklidir (Roth ve Cohen, 1986). Spirito, Stark ve Williams (1988) ise
alanda en sik kullanilan on bas etme stratejisini belirlemis ve bu stratejileri aktif,

kacingan ve olumsuz olmak iizere {i¢ ana baslik altinda siniflandirmislardir. Buna
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gore, aktif basa cikma stratejileri, bilissel yeniden yapilandirma, problem ¢dzme,
duygu diizenleme ve sosyal destek aramadir. Kagingan basa ¢ikma stratejileri ise
dikkat dagitma, sosyal geri ¢ekilme, boyun egme ve hayalciligi kapsar. Son olarak,
olumsuz basa ¢ikma 6z-elestiri ve digerlerini su¢lama stratejilerini igerir (Spirito ve
digerleri, 1988). Daha sonra yiiriitiilen ileri ¢alismada intihar girisiminde bulunmus,
yalnizca psikolojik stres belirten ve herhangi bir psikolojik stres belirtmeyen
ergenlerden olusan {i¢ grubun sorun alanlar1 karsilastirilmis ve ii¢ gruptaki ergenlerin
de benzer alanlarda sorun yasadigi ancak one ¢ikan sorunlarda ve bu sorunlarin
siddetinde gruplara gore farklilagsmalar oldugu gozlenmistir (Spirito, Overholser ve
Stark, 1989). Bu sonuglara gore, 12-17 yasindaki biitiin ergenlerin temel sorun
alanlar1 okul, aile, arkadas ve erkek/kiz arkadas iliskileri olmakla beraber intihar
girisiminde bulunan ergenlerin diger gruplara gore daha siklikla aileleri ile ¢atisma
yasadiklari; herhangi bir psikolojik stres bildirmeyen ergenlerin ise daha siklikla okul
ile ilgili sorunlar belirttikleri tespit edilmistir (Spirito ve digerleri, 1989). Daha 6nce
gelistirilen ve smiflandirilan on bas etme stratejisi agisindan  gruplar
karsilastirildiginda, intihar girisiminde bulunan ergenlerin digerlerine gore kagingan
bas etmenin alt Stratejilerinden olan sosyal geri ¢ekilme ve hayalcilige daha sik

basvurduklar1 gériilmiistiir (Spirito ve digerleri, 1989).

2.7.1. Akilal Olmayan inanclar ve Basa Cikma Stratejileri

Akilct Duygulanim Davranis¢t Terapi’ye gore, duygusal rahatsizliklar deneyimlenen
olaylarin sonucu olmaktan ¢ok o olaya dair yapilan degerlendirmelerin sonucudur ve
yapilan diislince hatalari, esnek olmayan kaliplasmis diislince stilleri rahatsizliklarin
temelini olusturur. Diger bir degisle, akilct olmayan inanglar (B) fonksiyonel
olmayan kendini engelleyici duygu ve davranislar (C) ile bu davraniglarin sebebi

olarak gosterilen olaylar veya durumlar (A) arasindaki iliskiye aracilik eder.

Ergenlerin siklikla sorun yasadigi alanlardan biri olan okul ile ilgili durumlar bu
iligkiyi aciklamada ornek olusturabilir. Kaygi duyan ve caligmay: erteleyen bir
ogrenci i¢inde bulundugu durumu ‘sinavda basarisiz olursam bu bir felaket olur’
seklinde yorumluyor olabilir. Bu 6grencinin davraniglar1 ve deneyimledigi duygular,

s6z konusu durumu smavdan basarisiz olursam buna bir sekilde dayanabilirim, bu
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diinyanin sonu degil seklinde yorumlayan Ogrencinin gosterecegi davranis Ve

duygulardan farkli olacaktir (Terjesen, Esposito, Kurasaki ve Kassay, 2009).

Bernard, Ellis ve Terjesen’e (2006) gore, sosyal, duygusal veya davranigsal
problemleri ya da basari ile ilgili sorunlari olan ergenlerin rasyonel diistinme
kapasitelerinde gelisimsel gecikmeler olabilir. Bu bireyler kendi kendini kiigiilten,
hayal kirikliklara karst mevcut toleranslarini azaltan ve digerleri tarafindan kabul
edilmediklerine dair distinceleri iceren akilci olmayan inanglar tarafindan
baskilanirlar (Bernard ve digerleri, 2006). Dolayistyla akilci olmayan inanglar aktif
problem ¢6zme veya basa ¢ikma staratejileri gelistirmede engelleyici bir etken
olabilir. Bu iliskiye dair alan yazinin genis olmamasi ile birlikte destekleyici bazi
bulgular bulunmaktadir. 223 lise 6grencisi ile yiiriitiilen ¢alisma sonucunda, akilci
olmayan inanglar ile problem ¢6zmenin negatif yonde iliskili oldugu bulunmus ve
akilc1 olmayan inanglar ile karar verme stillerinin problem ¢ézmeyi % 85 oranindan
acikladigr gozlenmistir (Uygur, 2018). Akilci olmayan inanglari yiikksek ve problem
¢ozme becerilerine dair algilar1 diisiik olan lise dgrencileri ile yiiriitiilen bir diger
calismada, uygulanan akilct duygusal miidahalenin akilc1 olmayan inang diizeyini
diisiirmede ve problem ¢dzme becerilerine dair algilarinin gelismesinde etkili oldugu
bulunmustur (Yikilmaz ve Hamamci, 2011). Tiirkiim ’tin (2001) {iniversite
ogrencileri ile yiiriittiigii caligmada ise biligsel ¢arpitma diizeyi yiiksek olan grubun
diisiik olan gruba gore kagingan bas etme stratejilerine daha sik basvurduguna

ulasilmistir.

2.7.2. Basa Cikma Stratejileri ve Internet Oyun Oynama Bozuklugu

Yee (2006) kisilerin bilgisayar oyunlarini neden oynadiklarini bir diger ifadeyle oyun
oynama davranisinin ardindaki motivasyonlar1 anlamanin hangi tiir oyuncularin
problemli oyun davranmisi gelistirmeye daha yatkin oldugunu tespit etmeyi
kolaylagtiracagini ileri siirmiistiir. Bu dogrultuda, 6ne ¢ikan on oyun motivasyonunu
basar1, sosyallesme ve oyuna c¢ekilme/kapilma olmak {izere {ic ana baslikta
gruplandirmistir (Yee, 2006). Hussain ve Griffiths (2009) oyuncularin % 41’inin
Yee’nin (2006) oyuna c¢ekilme/kapilma boyutu altinda tanimladigi kagma

motivasyonu ile oynadiklarimi bildirmislerdir. Bir diger c¢alismada ise kagma
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motivasyonu ile oyun oynayan kisilerin oyun oynamaya dair daha fazla olumsuz

sonu¢ yasadiklar1 desteklenmistir (Kuss, Louws ve Wiers, 2012).

Oyunlarin olumsuz duygu ve durumlar ile bas etmek i¢in oynanmasi ve internet oyun
oynama bozuklugunun olumsuz sonuglar1 arasinda kurulan bu iliski, son yillardaki
calismalari uyumsuz bas etme stratejilerinin arastirilmasina yoneltmistir.  Loton,
Borkoles, Lubman ve Polman (2016) tarafindan yiiriitilen ¢alismada oyun
bagimlilig: ile stres, kaygi ve depresyon arasindaki iligskilere uyumsuz bas etme
stratejilerinin aracilik ettigi bulunmustur. Blasi ve digerleri (2019) tarafindan
gelistirilen modelde ise oyun oynama duygu diizenleme giicliiklerinden kaginmak
icin basvurulan bir tiir duygusal basa ¢ikma stratejisi olarak ele alinmistir. Yine bir
diger model tarafindan oyun oynamanin depresyon, kaygi ve yalmzlik gibi
stresorlerden uzaklagmak veya ilgili sorunlar ile yiizlesmemek i¢in basvurulan
uyumsuz bir strateji oldugu desteklemistir (Maroney, Williams, Thomas, Skues ve
Moulding, 2018).

2.8. Oz-Denetim Becerisi

Oz-denetim kisinin amaglarma ulasma dogrultusunda ortaya koydugu diisiince,
duygu ve davranislarm tamammm ifade eder (Zimmerman, 2000). Oz-denetim
kavraminin kisinin ne yaptigt ile smirli degil diistince, duygu, tercih ve eylemler
sisteminin biitiiniinii tanimlayan bir 6zelliktir (Baumeister, Tice ve Vohs, 2018).
Literatiirde 6z-kontrol, 6z-diizenleme ve inhibisyon kavramlari ile de es anlaml
olarak kullanilabilmektedir (Muraven, Baumeister ve Tice, 1999; Muraven ve
Baumeister, 2000; Diamond, 2013).

Oz-denetim kavrami psikoloji alaninda yakin tarihlerde arastirilmaya baslanmistir.
Nitekim “6z-denetim” anahtar kelimesini igeren ¢alismalarin biiyiikk ¢ogunlugunun
1990’dan sonra yayinlandigi tespit edilmistir (Leventhal, Brisette ve Leventhal,
2003). Albert Bandura’nin hedeflerin sembolik temsili ve hedefleri ger¢eklestirmede
kisinin kendini izlemesi gibi ¢esitli konular1 ele aldigi yazilar (6r. 1977, 1986) 6z-
denetim kavraminin ortaya ¢ikmasina onciiliik etmistir (Denise ve Wit, 2006). Daha
sonrasinda Bandura (1991) gelistirdigi Sosyal Bilissel Kuram ’da bu kavrama 6nemli

bir yer vermis; 6z-denetimi kisinin benligine dair bir¢ok kavrami kapsayan sistemler
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biitiinii olarak tanimlamistir. Bandura’ya (1991) gore, eger insan davranisi yalnizca
dis etkenler sonucu olussaydi, insanin anlik sosyal etkilere agik adeta bir riizgargiilii
gibi hareket etmesi beklenirdi; ancak gergekte insan, dis faktorlerin yani sira
diisiince, duygu, motivasyon ve eylemlerini belli bir diizeyde kontrol etmesini
saglayan igsel bir yetenege de sahiptir. Dolayisiyla insanin isleyisi i¢sel ve dissal

kaynaklarin etkilesimleri sonucu diizenlenir.

Bireyin hayatin1 kisisel, davranissal ve c¢evresel agidan nasil diizenleyecegi
sorusunun cevabina Oz-diizenleme sisteminin temel alt stirecleri incelendiginde
ulagilmaktadir. Bu temel siire¢lerden ilki 0z-gozlemdir. Yani kisinin kendi
performansini gézlemlemesidir. Ikinci siireg ise degerlendirmedir. Bu siiregte birey
gbzlemledigi performansini kendi var olan deger ve standartlarina gore degerlendirir.
Bu noktada var olan deger ve standartlarin nasil edinildigi 6énemli olabilir. Bireyin
yasamindaki onemli kisilerin bireyin davraniglarina nasil tepki verdikleri veya birey
icin etkileyici olan kisilerin yasamlarina dair gézlemler bu bireysel standartlar1 ve
degerleri olusturur. Oz-diizenleme sisteminin {iglincii siireci ise bireyin performans
degerlendirmesi sonucunda verdigi tepkilerdir. Birey gelistirdigi standartlar1 yerine
getirdiginde 6z doyum, onay hisseder ve davranisimi siirdiiriir bunlardan
uzaklastiginda ise olumsuz duygular1 deneyimler ve kendi kendini cezalandirabilir
(Bandura, 1986). Dolayisiyla dissal pekistireglerden daha etkili bir igsel pekistireg
stirect s6z konusudur. Bandura (1991) ¢cogu insanin bir isi 1yi yapmaktan duydugu 6z
saygl ve doyuma digsal maddi ddiillerden daha ¢ok deger verdigini savunmus ve bu
asamall siirecler sonucunda ortaya koyulan 6z-denetimin yalnizca insana 6zgii bir

yetenek oldugunu belirtmistir.

Alanin 6nde gelen bir diger ismi Baunmeister (2018) 6z-denetimi benligin yiiriitiicti
bileseni yani benligin karar veren, davranigi baslatan ve engelleyen yonii olarak
tanimlamigtir. Muraven ve Baunmeister (2000), 6z-denetimin aslinda sinirlt bir giig
oldugunu dolaysiyla tiikenebilecegini savunmustur. Iki ardisik &z-denetim eylemi
gerektiren bir durumda, ikinci eylemdeki performansin siklikla bozuldugunun
gbzlemlenmesi bu varsayimi desteklemistir (Muraven, Tice ve Baumeister, 1998).

Oz-diizenleme sinirli bir kapasitesinin olmasi bakimindan isleyen bellek ile benzerlik
gosterse de isleyen bellek bir gérevi tamamladiktan sonra hemen baska bir gorev icin

kullanilabilir, tiikenmis durumda kalmaz ancak 6z denetim bu anlamda daha ¢ok bir
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kasa benzer yani bir siire kullanildiktan sonra yorulur, halsizlesir ve daha az islev
goriir hale gelir (Muraven ve Baumeister, 2000). Diger yandan, pratik yapmak
kaslar1 uzun vadede gelistirir. Bu baglamda, 6z-denetim giiciiniin kullanilmasi kisa
vadede bir kas gibi yorgunluk etkileri gosterse de alistirma yaparak uzun vadede
gelistirilebilir (Muraven ve Baumeister, 2000). 69 tiniversite 6grencisi ile yiiriitiilen
boylamsal c¢alismada katilimcilar iki gruba ayirilmis ve deney grubundaki
katilimcilardan 2 hafta boyunca sunulan ii¢ 6z-diizenleme alistirmasindan birisini
yapmalar1 ve buna dair gilinliik tutmalar1 istenmistir. Bu alistirmalar kisaca giin i¢inde
dik ve diizglin bir postiir sergilemek, duygu durumlart olumsuz oldugunda
iyilestirmeye c¢alismak ve gilin i¢inde yedikleri yiyecekleri kaydetmek olarak
tanimlanabilir. Kontrol grubuna ise 6z denetim gerektirecek herhangi bir alistirmaya
dair yonerge verilmemistir. 2 hafta sonunda iki grup arasindaki 6z denetim
diizeyindeki farka bakildiginda deney grubundaki katilimcilarin 6z denetim
giiclerinin kontrol grubuna gore onemli diizeyde gelistigi bulunmustur (Muraven,
Baumeister, & Tice, 1999). Bu bulgular 6z-denetim giicliniin gelistirilebilecegini

desteklemektedir.

Oz denetim ile ilgili arastirmalarin 6nemli bir kismi néropsikoloji alaninda
yapilmaktadir. Bu alandaki ¢aligmalarda 6z-denetim yiiriitiicti islevler kavramiyla es
anlamli olarak kullanilmaktadir. Ancak alanda, yiiriitiicii islevlerin tanimi konusunda
fikir birligi olusmadigr i¢in bu iki kavramin birbirini karsiladigr sOylenemese de

birbirleriyle ortiistiigii sdylenebilir (Jones, Bailey, Barnes ve Partee, 2016).

Beynin belirli bolgeleri yiiriitiicii islevlerden sorumludur. Bunlar bilissel esnekligin,
isleyen bellegin yani sira planlama, davranislari, kontrol etme gibi becerilerden
sorumlu olan dorsolateral prefrontal korteks (MacDonald, Cohen, Stenger, & Carter,
2000), bir yiyecegin tadi gibi duyusal bilgilerin ve uyaran nesnelere ait 6diillendirici
veya cezalandirict degerlerin islenmesinden sorumlu olan orbitofrontal korteks
(Rolls, 2004) ve ventral stratiumdur (Diekhof, Kaps, Falkai, & Gruber, 2012). Son
olarak duygusal kontrol, risk saptama, dikkat ve motivasyon islevleri olan anterior
singulat korteks yonetici islevlerden sorumlu beynin 6ne ¢ikan bolgelerinden bir
digeridir (Stevens, Hurley ve Taber, 2011). Dorsolateral prefrontal korteksin
planlama ve problem ¢6zme yonii, orbitofrontal korteksin ve ventral stratiumun 6diil

hassasiyeti, degerlendirme islevi ve anterior singulat korteksin motivasyon ve dikkat
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islevleri 0z diizenleme siirecine hizmet eder (Hrabok, & Kerns, 2010). Bu nedenle

beynin birgok bolgesinin 6z diizenleme siirecine dahil oldugu sdylenebilir.

Gelisimsel agidan, ergenlik donemi yasamin diger donemlerine kiyasla kurallara
uymama, madde kullanimi1 gibi diirtiisel ve riskli davranislarin daha sik goriildiigi bir
donemdir (Modecki, Uink, & Barber, 2018). Yasamin bu donemindeki farkliliginin
arkasindaki mekanizma ¢esitli yaklasimlar tarafindan agiklanmaya calisilmistir. Ikili
Sistemler Modeli’ne gore, beynin sosyal duygusal sistemlerinin erken olgunlagmasi
ergenlerin heyecan verici, zevkli ve yeni aktivitelere olan ilgilerini artirirken beynin
kontrol sisteminin heniiz gelisimini tamamlamamis olmasi iki sistem arasinda bir
bosluk olugsmasina neden olur; olusan bosluk ise ergenlik donemindeki diirtiisel
davraniglar1 agiklar (Casey, Jones ve Somerville, 2011). Yine ikili sistem ve
sistemler arasi bosluk lizerinden ergenlik donemindeki anti sosyal davranislari
aciklayan bir diger model ikili Taksonomi Modeli’dir (Moffitt, 1993). Bu modele
gore, s0z konusu bosluk ergenler biyolojik olarak olgunlastigini hissettiginde, ancak
buna ragmen yetiskinlere benzer haklar ve toplumdan ayricaliklar alamadiginda
olusur ve kisi bu boslugu kapatmak ve akranlar1 arasinda yetiskin benzeri bir konum
elde etmek igin yine akranlarinda gozlemledigi bazi anti-sosyal davraniglari taklit
eder (Franken, Moffitt, Steglich, Dijkstra, Harakeh ve Vollebergh, 2016). Dolayisiyla

bu durum bir gézlemci i¢in 6z-kontroliin azaldig: diirtiisel bir tabloyu olusturur.

Gelisimsel stirecin dogal bir sonucu olarak goriilen ve sistemler arasi bosluk
izerinden yapilan agiklamalar ergenlik doneminde alinan kararlarin daha az mantikl
olduguna ya da bu doénemdeki bireylerin yiiriitiicii islevlerden sorumlu olan
beyinlerinin 6n bdlgelerinin ¢alismadiginin  diisilmesine neden olmamalidir.
Somerville, Hare ve Casey (2011) tarafindan yiiriitilen c¢alismada ergenlik
donemindeki bireylerin 6z-denetim gerektiren islerde yetiskinler kadar hatta daha {ist
diizeyde performans  gosterebildiklerini  kanitlamistir.  Bununla  beraber
katilimcilardan ayni isin ddiillendirici sosyal bir isaretin varliginda (6r. Giiliimseyen
yiiz ifadesi igeren fotografin gdsterilmesi) yapilmasi beklendiginde yetiskin ve cocuk
katilimcilarda bir degisiklik gozlenmezken ergen katilimcilarin performansinda
anlaml bir diislis oldugu ve ventral stratiumdaki aktivitenin arttigi gozlemlenmistir

(Somerville, Hare ve Casey, 2011). Bu bulgular, ergenlerin 6z-denetim
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mekanizmalarindaki en O6nemli etkenlerden birinin 6dil arama ve muhtemelen

odiillere kars1 yiiksek hassasiyet olduguna isaret etmektedir.

Son olarak biitiin ergen bireylerin ayni diizeyde 6z-denetime sahip olmadigi da
belirtilmelidir. Boylamsal ¢alismalarin sonuglari, bireyin ¢ocukluk donemindeki
olumlu cevresel isaretlere karst gosterdigi 6z-denetim beceri diizeyinin ergenlik ve
yetigskinlik donemindeki ©6z-denetim beceri diizeyini yordadigini desteklemistir
(Eigsti ve digerleri, 2006; Casey ve digerleri, 2011). Sonug¢ olarak, 6z-denetim
becerisinin diisiik olmasi1 6zellikle olumlu ¢evresel uyaranlara kargi hassasiyetin
arttig1 ergenlik doneminde olumsuz sonuglari olan davranislar sergilemede bir risk

faktort olabilir.

2.8.1. Oz-Denetim Becerisi ve Internet Oyun Oynama Bozuklugu

Literatiirde, 06z-denetim becerisi ve internet oyun oynama bozuklugu arasindaki
iligki, Oz-denetim ve genel problemli internet kullanimi arasindaki iligkinin
incelenmesi ve anlamli sonuglarin kesfi ardindan arastirilmaya baslanilmistir. Larose,
Lin ve Eastin’in (2003) calismasinda problemli internet kullanimmin Bandura’in
(1991) tanimladig1 6z-diizenleme kavramu ile iliskili oldugu gosterilmis ve internet
bagimlihigi 6z-denetim eksikligi olarak tanimlamistir. Caplan (2005) problemli
internet kullanimina dair gelistirdigi ilk modelde Larose ve digerlerinin (2003) isaret
ettigi 6z-denetimi ve Davis’in (2001) modelinde yer verdigi bilissel carpitmalar
temel alarak problemli internet kullanimini sosyal 6z-kontrol becerisindeki eksiklik
ve bunun yol agtigi gevrimigi sosyal etkilesimi tercih etmeye dair biligler ile
agiklamistir. Daha sonra Caplan (2010) gelistirdigi modelde 6z-denetim becerisini
yalnizca sosyal boyutunu degil tim yonleriyle modele dahil etmis ve 6z-diizenleme
eksikliginin ¢evrimigi sosyal iliskileri tercih etmeye dair biligler ile asir1 internet

kullaniminin olumsuz sonuglar1 arasindaki iliskide araci rol oynadigin1 gostermistir.

[k ve orta 6gretim 6grencileri ile yapilan iki yil siireli boylamsal ¢alismada, patolojik
video oyunu oynamanin risk ve koruyucu faktorleri arastirilmis; sosyal becerinin
yetersiz olmasinin ve diirtiiselligin yiiksek olmasinin patolojik video oyunu oynama
igin iki Onemli risk faktorii olduguna ulagilmigtir (Gentile ve digerleri, 2011).

Bununla beraber, arastirmanin diger degiskenleri olan depresyon, kaygi, sosyal fobi
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ve akademik basarisizligin risk faktorii degil daha ¢ok patolojik oyun oynamanin
sonuglar olabilecegi bulunmustur (Gentile ve digerleri, 2011). Internet oyun oynama
bozuklugu gosteren katilimcilarin alt gruplarinin incelendigi ¢alismada ise g¢esitli
oyuncu profilleri olusturmaya c¢alisilmis; oyuncu profillerinin  oynama
motivasyonlarina gore ¢esitlilik gosterdigi, 6z-denetim diizeyinin ise biitiin gruplarda

yiiksek oldugu gorilmiistiir (Billieux ve digerleri, 2015).

Literatiirde, bu iki degisken arasindaki iliski noropsikolojik agidan da
desteklenmistir. Manyetik Rezonans Goriintiileme (MR) araciligiyla internet oyun
oynama bozuklugu tanis1 almis genglerin beyin yapist incelendiginde, orbitofrontal
korteks, insula ve entorinal kortekslerde internet oyun oynama bozuklugu olmayan
gruba gore, incelme s6z konusu oldugu gozlemlenmistir (Yuan ve digerleri, 2013).
Magnetik Rezonans Goriintilleme (MR) ile yiiriitiilen arastirmalarin incelendigi
meta-analiz ¢alismasinda ise internet oyun oynama bozuklugu olan katilimeilarin 6z-
denetim ve 6diil sisteminden sorumlu olan prefrontal loblarinin kontrol grubundaki
katilimcilara nazaran daha aktif olduguna yani islevselliginin daha diisiik olduguna

ulagilmistir (Meng, Deng, Wang, Guo ve Li, 2015).

2.9. Arastirmanin Amaci

Internet bagimliligina dair cesitli modeller gelistirilmis olmasma ragmen, internet
oyun oynama bozuklugunu agiklamaya yonelik gelistirilen modeller az sayida olup
gelistirilmeye agiktir. Bu arastirma Patolojik Internet Kullammim Biligsel
Modeli’nden yola ¢ikarak akilct olmayan inanglar, bas etme stratejileri, 6z-denetim
becerisi ve internet oyun oynama bozuklugu diizeyi arasindaki iliskiyi arastirmayi ve
internet oyun oynama bozukluguna &zgii bir modelin gelistirilmesine katkida

bulunmay1 amaglamaktadir.

Bu amag dogrultusunda akilc1 olmayan inanglar ile internet oyun oynama bozuklugu
arasindaki iliski ve basa ¢ikma stratejilerinin bu iliskideki araci rolii incelenmistir.
Alan yazinda onemli bir risk faktorii olarak gosterilen 6z-denetim becerisine de
yordayict degisken olarak yer verilmistir. Bununla birlikte, bagimli ve klinik
olmayan iki grup ile ¢alisilarak muhtemel farkliliklar arastirilmistir. Belirtilen amag

dogrultusunda bu ¢alisma kapsaminda asagidaki sorulara cevap aranmuistir:
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1.Akilc1 olmayan inanglar ve internet oyun oynama bozuklugu arasinda anlamli bir
iligki var m1?

2. Akilct olmayan inanglar ve internet oyun oynama bozuklugu arasindaki iliskide
basa ¢ikma stratejilerinin araci rolii var midir?

3. Oz-denetim becerisi ve internet oyun oynama bozuklugu diizeyi arasinda anlaml
bir iliski var m1?

4. Akilct olmayan inanglar, basa ¢ikma stratejileri, 6z-denetim becerisi ve internet
oyun oynama bozuklugu diizeyi degiskenleri demografik degiskenler acisindan
farklilagmakta midir?

5. Internet oyun oynama bozuklugu tanis1 alan bagimli grup ve klinik olmayan grup
arasinda akilci olmayan inanglar, basa ¢ikma stratejileri, 6z-denetim becerisi, internet
oyun oynama bozuklugu diizeyi ve diger demografik degiskenler acisindan farklilik
var midir?

6. Akilc1 olmayan inanglar, basa ¢ikma stratejileri ve 6z-denetim becerisi internet
oyun oynama bozuklugu diizeyini yordamakta midir?

Bu aragtirma sorular1 temelinde incelenen degiskenler arasindak ongoriilen iligkiler

Sekil 2.2.”de sunulmustur.

Aktif, Kagingan, Olumsuz

Akaler / Basa Cikma Stratejileri \ internet
Olmayan Oyun
Inanglar Oynama
Bozuklugu
- / (I00B)
Oz- Diizeyi
Denetim
Becerileri

Sekil 2.2. Aragtirmanin Degiskenlerine Dair Model
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BOLUM 3

YONTEM

3.1. Desen

Bu arastirma nicel bir ¢alisma olup, yordayici iligkisel desen temelinde
yapilandirilmistir. Yordayicr iligskisel desenler iki ya da daha fazla degiskenin bir
Olglit degiskeni yordayip yordamadigini incelemektedir (Creswell, 2012). Bu
baglamda calismanin yordayict degiskenleri akilci olmayan inanglar, bas etme
stratejileri ve 6z- denetim becerileridir. Olgiit degiskeni ise internet oyun oynama
bagimliligidir. Bu aragtirma kapsaminda klinik ve klinik olmayan katilimec1 grubu

arasindaki farklar iliskisel diizeyde incelenmistir.
3.2. Orneklem

Bu calisma klinik ve klinik olmayan olmak {izere iki katilime1r grup ile
yiiriitiilmiistiir. Orneklemler daha alt érneklemlere béliinebildiginde her kategori en
az 30 katilimciyr igerecek sekilde oOrneklem biytkligiiniin  belirlenmesi
gerekmektedir (Biiylikoztirk, Cakmak, Akgiin, Karadeniz ve Demirel 2012).
Dolayisiyla bu arastirmanin siire ve imkanlar1 da géz 6niinde bulundurularak klinik
grup internet oyun oynama bozuklugu tanis1 almis 31 erkek ergen katilimcidan klinik
olmayan grup ise tani1 almamig olan 30 erkek ergen katilimcidan olusturulmustur.
Toplamda caligmaya 61 erkek ergen katilmistir. Kilinige basvuran ve tani alan
kisilerin tamaminin erkek olmasi nedeniyle kadin katilimci bulunmamaktadir.
Katilimeilarin yaslar1 14 ile 18 arasinda degigmektedir. Katilimcilara dair sosyo-
demografik bilgiler Tablo 1.’de sunulmustur. Arastirmanin amaci bazi katilm
kriterlerini gerekli kildig1 i¢in drnekleme yontemi segkisiz olmayan olgiit 6rnekleme

olarak belirlenmistir.
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3.2.1. Bagimh Katilimci Grubu

Bu grup Prof. Dr. Mazhar Osman Ruh Sagligi ve Sinir Hastaliklar1 Hastanesi,

Internet Bagimlilign Poliklinigi’ne basvuran, Internet Oyun Oynama Bozuklugu

tanis1 almig ve arastirmaya dahil edilme kriterlerini saglayan katilimcilardan

olusturulmustur. Arastirmaya dahil etme kriterleri sunlardir:

14-18 yas araliginda ve erkek olmak
Internet Oyun Oynama Bozuklugu tanis1 almis olmak

Kisiye ve ebeveynine aragtirmanin amaci ve uygulanacak testler
aciklandiktan sonra hem kisinin kendisinin hem de ebeveynin arastirmaya
katilmay1 kabul etmis olmasi ve onam formu ile izinlerini yazili olarak beyan

etmis olmalari

Yukarida belirtilen kriterlere uygun olan katilimcilar arastirmaya dahil edilmistir.

Arastirmaya katilacak olan kisinin psikotik, bipolar ya da otizm spektrum bozuklugu

tanis1 almis olmasi, kiside veya ebeveyninde sorulan sorulara yanit vermeyi

engelleyecek diizeyde mental retardasyonun bulunmasi durum veya durumlarinda

kisiler arastirmanin kapsami disinda tutulmustur. Bu durum/lar disinda es tanilarin

olmasi klinik gruba dahil edilmede engel tesgil etmemistir.

Bu ¢aligma kapasaminda katilimcilara yaslari, 6grenim durumlari, sosyo-ekonomik

diizeyleri, saglik durumlari ve oyun oynama davraniglar1 hakkinda sorular

sorulmustur. Ilgili sorulara verilen cevaplara ait siklik ve yiizde degerleri Tablo

3.1.’de sunulmustur.

Tablo 3.1. Bagimli Grubun Demografik Bilgilerine Dair Siklik ve Yiizdelik Degerleri

Degisken Siklik (f) Yiizde (%)
Yas

14 4 12.9

15 6 194

16 9 29.0

17 6 19.4

18 6 19.4
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Ogrenim Durumu
Orgiin

Acik

Devam Etmiyor

Sosyo-Ekonomik Diizey

Diisiik
Orta
Yiiksek

Psikiyatrik Bozukluk

Var
Yok

Diizenli ila¢ Kullanim

Var
Yok

Tercih Edilen Oyun Tiirii

Cevrimigi
Cevrimdisi
Her ikisi de

Oyunlar

League of legends
Pub- G

Zula

Fortnite

16
15

15

13

ww o

93.6
3.2
3.2

12.9
83.9
3.2

51.6
48.4

80.6
194

48.4
9.7
41.9

48.4
29.0
9.68
9.68

3.2.2. Klinik Olmayan Katilimci Grubu

Klinik olmayan katilimcilar Bakirkdy Dr. Sadi Konuk Egitim ve Arastirma Hastanesi

Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 Poliklinigi’ne basvuran ve asagida belirtilen dahil

edilme kriterlerini saglayan kisilerden olusturulmustur.

e 14-18 yas araliginda ve erkek olmak

e Kisiye ve ebeveynine

arastirmanin

amact ve uygulanacak

testler

aciklandiktan sonra hem kisinin kendisinin hem de ebeveynin arastirmaya
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katilmay1 kabul etmis olmas1 ve onam formu ile izinlerini yazili olarak beyan

etmis olmalari.

Yukarida belirtilen kriterlere uygun olan katilimcilara anketler uygulanmigtir. Ancak
saglikli gruba ulasiimas1 hedeflendigi icin internet Oyun Oynama Bozuklugu Olgegi
Kisa Forumu’ndan 36 puandan ¢ok alan veya 9 maddeden 5’ine ‘Sik sik’ veya ‘Cok
sik’ olarak cevap vermis olan katilimcilar arastirmanin disinda tutulmustur. Buna ek
olarak kisisel bilgi formunda kronik bir hastaliginin oldugunu belirten katilimcilar da

arastirmaya dahil edilmemistir.

Bu calisma kapsaminda katilimcilara yas, 6grenim durumu, sosyo-ekonomik diizey,
saglik durumu ve oyun oynama davramslarina dair sorular yoneltilmistir. ilgili

yanitlara ait siklik ve yiizdelik degerleri Tablo 3.2.’de sunulmustur.

Tablo 3.2. Klinik Olmayan Grubun Demografik Bilgilerine Dair Siklik ve Yiizdelik
Degerleri

Degisken Siklik (f) Yiizde (%)
Yas

14 5 16.1

15 11 355

16 13 45.2

17 1 3.2

18 0 0

Ogrenim Durumu

Orgiin 30 100
Acik 0 0
Devam Etmiyor 0 0
Sosyal Ekonomik Diizey

Diisiik 3 9.7
Orta 26 87.1
Yiiksek 1 3.2

Psikiyatrik Bozukluk

Var
Yok

100

34



Diizenli fla¢ Kullanim

Var 0 0
Yok 30 100
Tercih Edilen Oyun Tiiri

Cevrimigi 9 29
Cevrimdist 6 19.4
Her ikisi de 14 48.4
Kayip 1 3.2
Oyunlar

League of legends 6 194
Pub- G 11 38.7
Zula 4 12.9
Fortnite 2 6.5

3.3. Veri Toplama Araclan

Kisisel Bilgi Formu, Internet Oyun Oynama Bozuklugu Olgegi Kisa Formu, Akilct
Olmayan inang¢ Ol¢egi-Ergen Formu, Ergenler icin Basa Cikma Olgegi ve Ergenlerde

Oz-Denetim Becerileri Olgegi kullanilarak arastirma verileri toplanmustir.

3.3.1. Kisisel Bilgi Formu

Bu arastirma i¢in olusturulan kisisel bilgi formu araciligi ile katilimcinin demografik
bilgileri, psikolojik-fizyolojik saglik durumu ve oyun oynama davranigi hakkinda
bilgi alinmistir. Demografik bilgi kapsaminda katilimcimnim yasi, egitim durumu, ve
algiladiklar1 gelir diizeyi sorulmustur. Psikolojik ve fizyolojik saglik durumu
kapsaminda ise herhangi bir psikiyatrik veya kronik rahatsizliklart olup olmadigi ve
ila¢ kullanim1 sorulmustur. Son olarak oyun oynama davranigina dair bilgi edinmek
tizere tercih ettikleri oyun tiirleri, oyunlar ve kimlerle oynadiklari sorulmustur.

Formun bir 6rnegi EK A’da sunulmustur.

3.3.2. internet Oyun Oynama Bozuklugu Olcegi Kisa Formu

Olgek, internet oyun oynama bozuklugunun siddetini ve olumsuz sonuglarini dlgmek

amaciyla Pontes ve Griffiths (2015) tarafindan gelistirilmistir. Maddeler Amerikan

35



Psikiyatri Dernegi’nin (2013) belirledigi Internet Oyun Oynama Bozuklugu tani
kriterleri temel alinarak olusturulmustur (Pontes ve Griffiths, 2015). Sirasiyla
“mesguliyet”, “yoksunluk™, “tolerans”, “kontrol kayb1”, “diger faaliyetlerden
vazgeeme”, “devam etme”, “aldatma”, “kacis” ve “olumsuz sonuglar” olarak
adlandirilan 9 maddeden olusur ve tek boyutludur. “Asla” (1 Puan), “Nadiren” (2
Puan), “Bazen” (3 Puan), “Sik sik” (4 Puan) ve “Cok sik” (5 Puan) olarak
derecelendirilen 5°1i Likert tipi bir dlgektir. Olgekten alabilecek en diisiik puan 9,
en yiiksek puan 45’tir. Alinan yiiksek puanlar bagimlilik riskinin yiiksekligini ifade
etmektedir. 45 {izerinden 36 puan (9 maddenin her birinin ‘Sik sik’ veya ‘Cok sik’
olarak cevaplanmasi) internet oyun oynama bozuklugunun belirlenmesi i¢in kesim
noktasi olarak belirtilmistir (Pontes ve Griffiths, 2015). Buna ek olarak, Amerikan
Psikiyatri Dernegi (2013) tarafindan Internet Oyun Oynama Bozuklugu tanist igin alt
siir olarak 9 maddeden en az 5’inin yasaniyor olmasi onerilmis ve ampirik olarak

desteklenmistir (Kiraly, Griffiths ve Demetrovics, 2015).

Olgegin Tiirkge’ye uyarlama galismast Aricak, Ding, Yay ve Griffiths (2018)
tarafindan yapilmigtir. Bu calisma kapsaminda 10 ile 29 yas aralifindaki 455
katilimcidan veri toplanmistir. Dogrulayici faktor analizi orijinal formunda oldugu
gibi 6lgegin tek boyutlu oldugunu desteklemistir. Cronbach Alfa i¢ tutarlilik
glivenirlik katsayisi .82, Guttman test-yari giivenirlik katsayis1 .75 ve test-tekrar test
giivenirlik katsayisi .78 olarak bulunmustur. Olgege ait madde &rnekleri EK B’de

sunulmustur.

3.3.3. Akile1 Olmayan inan¢ Olgegi-Ergen Formu

Olgek, akilct olmayan inanglar1 &lgmek amaciyla Tiirkiim (2003) tarafindan
gelistirilmistir. Olcek maddeleri Albert Ellies’in tanimladig akilci olmayan inanglar
ve Beck’in tanimladigr bilissel ¢arpitmalar temelinde belirlenen temalar gergevesinde
olusturulmustur (Tiirkiim, 2003). Akilci Olmayan Inang Olgegi 28 maddeden
olusmakta olup, bilissel carpitma iceren ifadeler igermektedir. Olgegin uyum
gecerliligi Sinav Kaygis1 Envanteri ile .49 (p<.001) ve Beck Depresyon Envanteri ile
.28 (p<.001) olarak hesaplanmistir. Her bir madde arasindaki i¢ tutarlilik .82 ile .84

arasinda degismekte olup test-tekrar test glivenirligi .93 bulunmustur.
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Akilcr Olmayan Inang Olgegi, Tiirkiim, Balkaya ve Karaca (2005) tarafindan lise
ogrencilerine uyarlanmistir. Akilet Olmayan Inang Olgegi-Ergen Formu, 16
maddeden olugmakta olup, “Hi¢ Uygun Degil” ile “Tamamen Uygun” arasinda
degerlendirilen 5°1i Likert tipi bir 6lgektir. Olcekten alinabilecek en diisiik puan 16,
en yiiksek ise 80’dir. Alinan yiiksek puanlar akilci olmayan inang diizeyinin
yiiksekligini ifade etmektedir. Olgegin Cronbach Alpha i¢ tutarlilik katsayis1 .70 ve
iki yar1 test korelasyonu .69 olarak bulunmustur. Faktor analizi sonucunda 6l¢ek
maddelerinin toplam varyansin %51,30’unu agikladig1 bulunmus ve 6lgegin giiglii bir
faktor yapisi oldugu sonucuna ulasilmistir. Uyum gegerliligi katsayist Fonksiyonel
Olmayan Tutumlar Olgegi ile .47 (p < .01) ve Otomatik Diisiinceler Olgegi ile .85 (p

< .05) olarak bulunmustur. Olgege ait madde 6rnekleri EK C’de sunulmustur.

3.3.4. Ergenlerde Oz-Denetim Becerileri Olcegi

Ergenlerde Oz-Denetim Becerileri Olgegi, Moilanen (2007) tarafindan ergenlerin
kisa siireli ve uzun siireli 6z-denetim beceri diizeylerini O6lgmek amaciyla
gelistirilmistir. 32 maddeden olusan 6l¢ek 27 maddeye diisiiriilmiis ve bu maddeler
faktor analizi sonucunda uzun siireli (14 madde) ve kisa siireli 6z denetim (13
madde) olmak iizere iki faktor altinda gruplandirilmistir. “Bana Hi¢ Benzemiyor” ile
“Bana Cok Benziyor” arasinda degerlendirilen 4’1t Likert tipi bir dl¢ektir. Orijinal
calismada oOlcek ergenlerin 6z-denetim beceri diizeylerinin belirlenmesi amaciyla
hem ergenlerin kendilerine hem de ebeveynlerine uygulanmistir. Cronbach Alfa i¢
tutarlilik giivenirlik katsayisi kisa siireli 0z-denetim alt 6lgegi ergenler igin .70,
ebeveynler i¢in .88, uzun siireli 6z- denetim alt dlgegi ergenler igin ise .82 ve

ebeveynler i¢in .91 bulunmustur.

Olgegin 32 maddelik versiyonu Harma (2008) tarafindan Tiirkge‘ye uyarlanmigtir.
Olgegin orijinal versiyonundan farkli olarak kisa siireli 6z denetim beceri basaris1 ve
basarisizlig1 olmak iizere iki faktorlii bir yapidan olustugu bulunmustur. Kisa stireli
0z denetim basar1 boyutu davranis ve duygulan izleme, engelleyebilme ve adapte
edebilmedeki basariyl, basarisizlik boyutu ise kisa siireli 6z denetim
davraniglarindaki basarisizligi ifade etmektedir. Kisa siireli 6z-denetim basar1 boyutu
icin Cronbach Alfa i¢ tutarlilik kat sayis1 .85, kisa siireli 6z-denetim basarisizlik

boyutu i¢in ise .80 olarak bulunmustur. 27 maddelik versiyonu ile yiiriitiilen diger bir
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calismada faktor analizi sonucunda 6l¢ekten {ic madde (6, 11 ve 14) c¢ikarilmis ve
Harma’nin (2008) sonuglariyla uyumlu olarak 6l¢ek maddeleri kisa siireli 6z-denetim
basar1 ve basarisizlik olarak iki boyutta gruplandirilmistir (Ulasan Ozgiile, 2011).
Basar1 boyutu i¢in Cronbach Alfa i¢ tutarlilik katsayis1 .87, basarisizlik boyutu i¢in

.66 bulunmustur. Olgegine ait drnek maddeler EK D’de sunulmustur.

3.3.5. Ergenler icin Basa Cikma Olcegi

Olgek Spirito ve digerleri (1988) tarafindan gelistirilmistir. 11 maddeden olusup, 4’lii
Likert tipi bir 6lgek olup katilimcilardan her bir madde i¢in ‘Hi¢bir Zaman’ (0 Puan)
ile ‘Her Zaman’ (3 Puan) araliginda degerlendirilen 4’lii Likert tipi bir dl¢ektir. 10
bas etme stratejisini kapsayan 3 alt Olgekten olusmustur. Bunlar Aktif (biligsel
yeniden yapilandirma, problem ¢6zme, duygu diizenleme ve sosyal destek),
Kagingan (dikkat dagitma, sosyal geri c¢ekilme, boyun egme ve hayalcilik) ve
Olumsuz (6z-elestiri ve digerlerini suglama) basa ¢ikma stratejileridir. Aktif ve
Kacingan Basa Cikma Olgekler icin almabilecek en diisiik puan 0 en yiiksek puan 12,
Olumsuz Basa Cikma Alt Olgegi i¢in ise 0 ve 9°dur.

Olgegin Tiirkceye uyarlama calismasi Bedel, Isik ve Hamarta (2014) tarafindan
yapilmigtir. Olgek orijinal 6lgegin 3 faktorlii yapisi ile uygunluk gostermistir. I¢
tutarlilik giivenirlik katsayis1 Aktif Basa Cikma i¢in .72, Ka¢ingan Basa Cikma i¢in
.70 ve Olumsuz Basa Cikma igin .65 bulunmustur. Test- tekrar test giivenirlik
katsayis1 ise Aktif Basa Cikma i¢in .66, Kagingan Basa Cikma icin .61 ve Olumsuz
Basa Cikma igin .76 olarak hesaplanmustir. Olcege ait 6rnek maddeler EK E’te

sunulmustur.

3.4. Islem

Veri toplamaya baslamadan Once, arastirmanin Orneklemi hastaneye basvuran
kisilerden olusturulacagi igin, Tipta Uzmanlik Egitim Kurulu’'ndan etik onay
almmistir. Ayrica Hasan Kalyoncu Universitesi Sosyal ve Beseri Bilimler Etik
Kurulu’'na da bagvurulmus ve onay almmustir. Etik kurul onaylart EK F’de
sunulmustur. Arastirmaya katilimda goniilliiliik esas1 gozetilmistir. Katilimcinin

kendisinden ve ebeveyninden hem sozlii hem de Bilgilendirilmis Goniilli Onam
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Formu (bkz. EK H) aracih@ ile yazili izin alinmistir. izin alindiktan sonra
katiimcidan anket formlarim1 doldurmasi istenmistir. Olgeklerin uygulanmasi

yaklasik 20 dakika stirmiistiir.

39



BOLUM 4

BULGULAR

Bu arastirmanin veri analizi IBM Sosyal Bilimler i¢in Istatistik Programi1 (SPSS) 25
kullanilarak yapilmuastir.

4.1. Veri Goriintiileme

Veri analizinden once toplam anket maddelerinden {i¢ten fazlasini bos birakan
katilimeilara ait veriler tespit edilmis ve degerlendirme disinda tutulmustur. Ug ve
icten az sayidaki veri kayiplari i¢in serinin ortalamasi alinmigtir. Verilerin normal
dagilip dagilmadigi incelenmis olup arastirmanin temel degiskenlerinin yeterli

normallik derecesinde oldugu ve u¢ degerlerin bulunmadigi goriilmiistiir.

Bu arastirmanin analiz sonuclari bes ana baslik altinda sunulmustur. ilk baslik temel
degiskenlere dair betimleyici istatistikleri, ikinci bashik temel degiskenlerin
demografik degiskenler acisindan farklilagip farklilasmadiginin incelenmesini,
ticlincii baslik bagimli grup ile klinik olmayan gruplarin temel degiskenler agisindan
karsilastirilmasini, dordiincii bashik temel degiskenler arasindaki iliskilere dair

korelasyon analizini ve son olarak besinci baglik regresyon analizini igermektedir.
4.2. Temel Degiskenlere Dair Betimleyici Istatistikler

Temel degiskenlerin betimleyici 6zelliklerini incelemek igin, Internet Oyun Oynama
Bozuklugu Kisa Formu’ndan, Akilci Olmayan Inang Olgegi-Ergen Formu’ndan,
Ergenlerde Oz-Denetim Becerileri Olgegi’ne ait basarili ve basarisiz 6z-denetim alt
dlgeklerinden ve Ergenler i¢in Basa Cikma Olgegi’nin aktif, kagingan ve olumsuz alt
Olgeklerinden alinan puanlarm ortalama, standart sapma, minimum ve maksimum
degerleri her bir katilimci grubu ve katilimeilari geneli igin hesaplanmustir. Ilgili

sonuglar Tablo 4.1 ’de sunulmustur.
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Tablo 4.1 Temel Degiskenlere Dair Betimleyici Istatistikler

Bagimli Klinik Olmayan Genel
(N=31) (N=30) (N=61)
Degiskenler M SD Mg)](_ M SD Mg)](_ M SD mg( i

IOOB Diizeyi 418 046 3-5 (187 057 1-3 |304 127 1-5

Akile1 Olmayan
inanclar 336 058 2-5 |360 051 2-4 (348 05 2-5

Basarili Oz-
Denetim 261 051 2-4 (275 043 2-4 268 048 2-4

Basarisiz Oz-
Denetim 2.83 0.53

1-4 (250 0.39
Aktif Baga 151 061 0-3 (169 053
1-3

2.67 0.49

Cikma

Kagingan Basa

Clkmag 1.60 0.55
Olumsuz
Basa 087 063 0-2 (073 061 0-2 0.800.62 0-2
Cikma

IOOB: Internet Oyun Oynama Bozuklugu

o - N
|
w w w

1-4
159 057 0-3
0-3

1.48 0.57 1.54 0.56

4.3. Temel Degiskenlerin Siniflandirilmasi ve Karsilastirmah Analizler

Bu boliimde oncelikle calismanin demografik degiskenleri siniflandirilmistir. Bu
smiflandirma ve siklik degerleri Tablo 4.2°de sunulmustur. Daha sonra temel

degiskenlerin demografik degiskenlere gore farklilasip farklilasmadigr incelenmistir.

Tablo 4.2. Demografik Degiskenlerin Siniflandirilmasi ve Stkltk Degerleri

Klinik

Bagimli Olmayan Total

N % N % N %
Saglik Durumu
Psikiyatrik Var 16 51.6 0 0 16 25.8
Bozukluk Yok 15 48.4 31 100 45 74.2
Diizenli Ilag Evet 25 80.6 0 0 25 409
Kullanim1 Hayir 6 19.4 31 100 36 581
Oyun Oynama
Tercih Edilen Cevrimigi 15 48.4 9 290 24 39.3
Oyun Tiirti Cevrimdist 3 9.7 6 194 9 14.8

Her ikisi 13 419 15 484 28 459
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4.3.1. Psikiyatrik Bozukluk Degiskeni Acisindan Temel Degiskenlerin
Incelenmesi

4.3.1.1. internet Oyun Oynama Bozuklugu Diizeyinin Psikiyatrik Bozukluk
Degiskeni Acisindan Karsilagtirilmasi

Katilimcilarin internet oyun oynama bozuklugu disinda veya yanisira herhangi bir
psikiyatrik rahatsizliklarinin olup olmamasma goére internet oyun oynama
bozuklugunun (I00B) farklilasip farklilasmadigini saptamak igin bagimsiz gruplar t-
testi yapilmistir. Analiz sonuglarma gore, IOOB diizeyi psikiyatrik bozuklugun var
olup olmamasina gore istatiksel olarak anlamli diizeyde farklilasmaktadir (t(sg.087) =
8.11, p = .000) (Bkz. Tablo 4.3.). Buna gore, psikiyatrik bozuklugu olan kisilerin
IOOB diizeyi (Ort. = 4.27) psikiyatrik bozuklugu olmayan kisilerin IOOB
diizeyinden (Ort. = 1.19) daha yiiksektir.

Tablo 4.3. Internet Oyun Oynama Bozuklugu Diizeyinin Psikiyatrik Bozukluk
Degiskeni A¢isindan Karsilastirilmasi

Psikolojik Standart
Bozukluk N Ortalama  Sapma T Df p
Var 16 4.27 0.42 8.11 58.99 0.00

4.3.1.2. Akilci Olmayan Inanglarin Psikiyatrik Bozukluk Degiskeni Acisindan

Karsilastirilmasi

Katilimcilarin internet oyun oynama bozuklugu disinda veya yansira herhangi bir
psikiyatrik rahatsizliklarinin bulunup bulunmamasina gére akilcr olmayan inanglarin
farklilagip  farklilagsmadigini  incelemek amaciyla bagimsiz  gruplar t-testi
yuriitiilmiistir. Analiz sonuglarina gore, akilct olmayan inanglar psikiyatrik
bozuklugun bulunup bulunmamasina gore istatiksel olarak anlamli diizeyde
farklilasmamaktadir (tse) = -1.26, p > .05).
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4.3.1.3. Oz-Denetim  Becerisinin  Psikiyatrik Bozukluk Degiskeni Acisindan

Karsilagtirilmasi

Psikiyatrik bozuklugun bulunup bulunmamasi1 bakimindan basarili ve basarisiz 6z-
denetim becerisinin degisip degismedigini incelemek i¢in ayr1 ayr1 bagimsiz gruplar
t-testleri uygulanmistir. Analiz sonuglarina gore, basarili 6z-denetim psikiyatrik
bozuklugun olup olmamasina gore istatiksel olarak anlamli bir sekilde
farklilasmamaktadir (tse) = -0.99, p > .05). Basarisiz 6z-denetim ise psikiyatrik
bozuklugun bulunup bulunmamasina gore farklilagmaktadir (tse) = 1.95, p = .05).
Buna gore, psikiyatrik bozuklugu olan kisilerin basarisiz 6z-denetimi (Ort. = 2.87)
psikiyatrik bozuklugu olmayan kisilerin basarisiz 6z-denetimden (Ort. = 2.60) daha
yiiksektir.

4.3.1.4. Aktif Basa Cikma Stratejisinin Psikiyatrik Bozukluk Degiskeni Agisindan

Karsilastirilmasi

Psikiyatrik bozuklugun var olup olmamasina gore aktif basa ¢ikma strateji
kullaniminin farklilasip farklilagsmadigini incelemek igin bagimsiz gruplar t-testi
uygulanmistir. Analiz sonuglarina gore, psikolojik bozuklugun bulunup bulunmamasi
acisindan aktif basa ¢ikma strateji kullanimi istatiksel olarak anlamli bir farklilik

gostermemektedir (ts9) = 0.37, p > .05).

4.3.1.5. Kagingan Basa Cikma Stratejisinin Psikiyatrik Bozukluk Degiskeni

Acisindan Karsilagtirilmasi

Psikiyatrik bozuklugun bulunup bulunmamasina gore kagingan basa ¢ikma strateji
kullaniminin farklilik gosterip gostermedigini incelemek i¢in bagimsiz gruplar t-testi
uygulanmistir. Analiz sonuglarina gore, psikiyatrik bozuklugun olup olmamasi
acisindan kagingan basa ¢ikma strateji kullanimi farklilik gostermemektedir (ts9) =

0.31, p > .05).
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4.3.1.6. Olumsuz Basa Cikma Stratejisinin Psikiyatrik Bozukluk Degiskeni

Acisindan Karsilastirilmasi

Psikiyatrik bozuklugun var olup olmamasina gore olumsuz basa ¢ikma strateji
kullanimimin farklilagip farklilasmadigini incelemek igin bagimsiz gruplar t-testi
yapilmistir. Analiz sonuglarma gore, psikolojik bozuklugun bulunup bulunmamasi
acisindan olumsuz basa ¢ikma strateji kullanimi farklilasmamaktadir (tse) = 0.38, p >

05).

4.3.2. Diizenli Ila¢ Kullanimi A¢isindan Temel Degiskenlerin Incelenmesi

4.3.2.1. internet Oyun Oynama Bozuklugu Diizeyinin Diizenli Ila¢ Kullanimm

Acisindan Karsilastirilmasi

Internet oyun oynama bozuklugu (I0OB) diizeyinin diizenli ilag¢ kullanimmn olup
olmamasina gore istatiksel olarak anlamli diizeyde farklilagip farklilasmadiginm
incelemek amaciyla bagimsiz gruplar t-testi yapilmistir. Analiz sonuglarma gore,
diizenli ilag kullanimmin olup olmamasma gére IOOB diizeyi farklilasmaktadir
(ts0.172) = 9.91, p = .000) (Bkz. Tablo 4.4.). Buna gore, diizenli ilag kullanan kisilerin
IOOB diizeyi (Ort. = 4.18) diizenli ilag kullanimi olmayan kisilerin IOOB
diizeyinden (Ort. = 2.25) daha yiiksek bulunmustur.

Tablo 4.4. Internet Oyun Oynama Bozuklugu Diizeyinin Diizenli Ila¢ Kullanimi
Acisindan Karsilastirilmasi

Diizenli Tlag Standart

Kullanim N Ortalama  Sapma T Df p
Evet 25 4.18 0.44 9.91 50.17 0.000
Hayir 36 2.25 1.04

4.3.2.2. Akilc1 Olmayan Inanglarin Diizenli ila¢ Kullanim1 A¢isinda Karsilastiriimasi

Katilimeilarin - diizenli ilag kullanilip kullanilmamasina gore akilct olmayan
inanglarin farklilasip farklilasmadigini incelemek igin bagimsiz gruplar t-testi

yapilmistir. Analiz sonuclarina gore, akilci olmayan inanglar diizenli ilag
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kullannmimin olup olmamasina gore istatiksel olarak anlamli bir sekilde

farklilasmamaktadir. (ts9) = -1.38, p > .05).

4.3.2.3. Oz-Denetim Becerisinin Diizenli Ila¢ Kullanim1 A¢isindan Karsilastirilmasi

Diizenli ila¢ kullaniminin olup olmamasina gére basarili ve basarisiz 6z-denetim
diizeylerinin farklilasip farklilasmadigini incelemek amaciyla ayri ayr1 bagimsiz
gruplar t-testi uygulanmistir. Analizlere gore, diizenli ilag kullaniminin olup
olmamasina gore basarili 6z-denetim istatiksel olarak anlamli bir sekilde
farklilasmamaktadir (to218) = -0.83, p > .05). Basarisiz 6z-denetim becerisi ise
istatiksel olarak anlamli bir sekilde farklilasmaktadir (tse) = 2.83, p = .006) (Bkz.
Tablo 4.5.). Buna gore, diizenli ilag kullanan kisilerin basarisiz 6z-denetim puani
(Ort. = 2.87) diizenli ilag kullanimi olmayan kisilerin basarisiz 6z-denetim puanindan

(Ort. = 2.53) daha yiiksek bulunmustur.

Tablo 4.5. Basarisiz Oz Denetim Becerisinin Diizenli Ila¢ Kullanimi Acisindan
Karsilastirtlmasi

Diizenli {lac Standart

Kullanimi1 N Ortalama  Sapma T df P
Evet 25 2.87 0.49 2.83 59 0.006
Hayir 36 2.53 0.44

4.3.2.4. Aktif Basa Cikma Stratejisinin Diizenli Ilag Kullanimi Acgisindan

Karsilastirilmasi

Diizenli ilag kullaniminin olup olmamasina gore aktif basa c¢ikma stratejisinin
farklilagip farklilasmadigimi incelemek igin bagimsiz gruplar t-testi yapilmustir.
Analiz sonuglari, diizenli ilag kullanimi a¢isindan aktif basa ¢ikma stratejisinin
istatiksel olarak anlamli diizeyde farklilasmadigina isaret etmektedir (ts9) = -0.61, p
> .05).
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4.3.2.5. Kacingan Basa Cikma Stratejisinin Diizenli ila¢ Kullanimi Acgisindan

Karsilastirilmasi

Diizenli ilag kullaniminin olup olmamasina gore kagingan basa ¢ikma stratejisinin
farklilagip farklilagsmadigini incelemek i¢in bagimsiz gruplar t-testi yapilmistir.
Analiz sonuglarina gore, diizenli ilag¢ kullanilip kullanilmamasina gore kagingan basa
cikma stratejisi istatiksel olarak anlamli diizeyde farklilasmamaktadir (ts9) = 0.57, p
> .05).

4.3.2.6. Olumsuz Basa Cikma Stratejisinin Diizenli Ilag Kullanimi Acisindan

Karsilagtirilmasi

Diizenli ilag kullaniminin olup olmamasina gére olumsuz basa ¢ikma stratejisinin
farklillk  gosterip  gostermedigini  incelemek i¢in bagimsiz  gruplar t-testi
yiritilmiistir. Analiz sonuglarina gore, olumsuz basa ¢ikma stratejisi diizenli ilag
kullanimimin  olup olmamasina gore istatiksel olarak anlamhi  diizeyde

farklilasmamaktadir (ts9) = 0.38, p > .05).

4.3.3. Tercih Edilen Oyun Tiirii A¢isindan Temel Degiskenlerin Incelenmesi

4.3.3.1. Internet Oyun Oynama Bozuklugu Diizeyinin Tercih Edilen Oyun Tiirii

Acisindan Karsilastirilmasi

Internet oyun oynama bozuklugunun (IOOB) tercih edilen oyun tiiriine gore
farklilagip farklilagsmadigini incelemek i¢in Kruskal-Wallis testi yapilmistir. Analiz
sonuglar1, tercih edilen oyun tiiriine gére IOOB diizeyinin istatiksel olarak anlamli

diizeyde farklilasmadigini gostermektedir (H2) = 5.93, p > .05).

4.3.3.2. Akilci  Olmayan Inanglarin Tercih Edilen Oyun Tiirii Acisindan

Karsilastirilmasi

Katilimcilarin akiler olmayan inang diizeylerinin oyun tiirlerine gore farklilagip

farklilasmadigimni incelemek i¢in tek yonli ANOVA uygulanmistir. Analiz
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sonuglarina gore, tercih edilen oyun tiirline gore katilimcilarin akilct olmayan
inanglar istatiksel olarak anlamli diizeyde farklilasmamaktadir (Fe, 57y = 0.59, p >
.05).

4.3.3.3. Oz-Denetim  Becerisinin ~ Tercih Edilen Oyun Tiirii Acisindan

Karsilastirilmasi

Tercih edilen oyun tiirlerine gore katilimcilarin 6z-denetim becerilerinin farklilasip
farklilasmadigini incelemek amaciyla basarili ve basarisiz 6z-denetim igin ayri ayri
tek yonlii ANOVA yapilmistir. Analiz sonuglari, katilimcilarin basarili 6z-denetim
becerilerinin tercih ettikleri oyun tiirline goére istatiksel olarak anlamli bir farklilik
gostermedigine isaret etmektedir (F, 57 = 0.42, p > .05). Ayrica sonuglar, basarisiz
0z-denetim becerisinin de oyun tiiriine gore istatiksel olarak anlamli diizeyde

farklilasmadigini géstermektedir (F, s7) = 1.14, p > .05).

4.3.3.4. Aktif Basa Cikma Stratejisinin Tercih Edilen Oyun Tiirii Agisindan

Karsilastirilmasi

Tercih edilen oyun tiiriine gore katilimcilarin aktif basa ¢ikma strateji kullanimlarinin
farklilasip farklilasmadigini incelemek i¢in Kruskal-Wallis testi yapilmstir.
Sonuglara gore, aktif basa ¢ikma stratejisi toplam puani tercih edilen oyun tiiriine

gore istatiksel olarak anlaml bir farklilik gostermemektedir (H) = 0.58, p > .05).

4.3.3.5. Kagingan Basa Cikma Stratejisinin Tercih Edilen Oyun Tirii Agisindan

Karsilastirilmasi

Tercih edilen oyun tiiriine gore kagingan basa ¢ikma strateji puaninin farklilasip
farklilagmadigin1 incelemek icin tek yonli ANOVA yapilmistir. Analiz sonuglari,
tercih edilen oyun tiirii agisindan kagingan basa ¢ikma stratejisinin istatiksel olarak

anlamli diizeyde farklilagsmadigina isaret etmektedir (F(, 57y = 0.03, p > .05).
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4.3.3.6. Olumsuz Basa Cikma Stratejisinin Tercih Edilen Oyun Tiirii Agisindan

Karsilagtirilmasi

Tercih edilen oyun tiirline gore olumsuz basa ¢ikma strateji puaninin farklilasip
farklilasmadigini incelemek i¢in Kruskal-Wallis testi yapilmistir. Analiz sonuglarina
gore, tercih edilen oyun tiirli agisindan olumsuz basa ¢ikma stratejisi istatiksel olarak
anlaml diizede farklilik géstermemektedir (He) = 0.15, p >.05).

4.4. Bagimh Grup ile Klinik Olmayan Grubun Karsilastirilmasi

Internet oyun oynama bozuklugu tanisi alan katilimcilardan olusturulmus bagimli
grup ile tanm1 almamis klinik disindaki katilimcilardan olusturulmus klinik olmayan
grubu temel degiskenler agisindan Kkarsilastirmak i¢in bagimsiz gruplar t-testi

yapilmustir. Tlgili sonuglar Tablo 4.6’da sunulmustur.

Tablo 4.6. Bagimhi Grup ile Klinik Olmayan Grubun Karsilastirilmasina Dair
Analiz Sonuclar

Bagimli Klinik Olmayan

Degiskenler M SD M SD t P
IOOB diizeyi 4.18 46 1.87 0.57 17.5 .00
Akile1 Olmayan 3.36 .58 3.60 0.51 -1.69 .09
Inanglar

Bagarili Oz-Denetim 2.61 51 2.75 0.43 -1.17 .25
Basarisiz Oz-Denetim 2.83 .53 2.50 0.39 2.72 .01
Aktif Basa Cikma 1.51 .61 1.68 0.53 -1.20 24
Kagingan Basa Cikma 1.60 .55 1.48 0.57 .79 43
Olumsuz Basa Cikma 0.87 0.63 0.73 0.61 .87 39

4.41. Bagimh Grup ile Klinik Olmayan Grubun Internet Oyun Oynama
Bozuklugu Diizeyi Ac¢isindan Karsilastirilmasi

Analiz sonuglar1 bagimli grup ile klinik olmayan grup arasinda internet oyun oynama

bozuklugu (IOOB) diizeyi acisindan istatiksel olarak anlamli bir farklilik
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bulundugunu gostermektedir (tsg9) = 17.53, p < .05). Buna gore, bagimli gruptaki
kisilerin I0OB diizeyi (M = 4.18) klinik olmayan gruptaki kisilerin IOOB
diizeyinden (M = 1.87) daha yiiksektir.

4.4.2. Bagimh Grup ile Klinik Olmayan Grubun Akiler Olmayan Inanclar
Acisindan Karsilastirilmasi

Analiz sonuglarina gore, bagimli grup ile klinik olmayan grup arasinda akilci
olmayan inanglar agisindan istatiksel olarak anlamli diizeyde farklilik bulunmamuistir
(ts9) = -1.69, p > .05).

4.4.3. Bagimh Grup ile Klinik Olmayan Grubun Oz-Denetim Becerisi
Acisindan Karsilastirilmasi

Analiz sonuclarina gore, bagimli grup ile klinik olmayan grup arasinda basarilt 6z-
denetim becerisi agisinda istatiksel olarak anlamli bir fark bulunmamistir (tse) = -
1.17, p > .05). Qlgili gruplar basarisiz 6z-denetim acisindan karsilastirildiginda,
istatiksel olarak anlamli diizeyde farklilik gostermektedir (ts9) = 2.72, p < .05). Buna
gore, bagimli gruptaki katilimcilarin basarisiz 6z-denetim diizeyleri (M = 2.83) klinik
olmayan gruptaki katilimcilarin basarisiz 6z-denetim diizeylerinden (M = 2.51) daha

yiiksektir.

4.4.4. Bagimh Grup ile Klinik Olmayan Grubun Basa Cikma Stratejileri
Acisindan Karsilastirilmasi

Analiz sonuglarina gore, bagimli grup ile klinik olmayan grup arasinda aktif basa
¢ikma stratejileri agisindan istatistik olarak anlamli bir fark bulunmamaktadir (ts9) =
2.72, p > .05). Ilgili gruplar arasinda kagingan basa ¢ikma stratejileri agisindan da
istatiksel olarak anlamli bir fark gézlenmemektedir (tse) = 2.72, p > .05). Buna ek
olarak, olumsuz basa ¢ikma stratejileri agisindan da iki grup arasinda istatiksel olarak

anlaml1 diizeyde bir farklilik bulunmamaktadir (tse) = 2.72, p > .05).
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4.5. Temel Degiskenler Arasindaki Iliskilere Dair Korelasyon Analizi

Arastirmadaki temel degiskenler arasindaki ilsikilerin incelenmesi i¢in Korelasyon
Analizi yapilmustir. ilgili degiskenler arasindaki iliskilere dair Pearson Korelasyon

Katsayilar1 Tablo 4.7’°de sunulmustur.

Tablo 4.7. ..I'nternet Oyun Oynama Bozuklugu (IOOB) Diizeyi, Akilct Olmayan
Inang¢lar, Oz-Denetim Becerisi, Basa Cikma Stratejileri Degiskenlerine Dair
Korelasyon Analizi Sonuglar

1 2 3 4 5 6 7
1. IOOB diizeyi
2. Akilc1 Olmayan -17
Inanglar
3. Basaril1 Oz- -.17 -.07
Denetim
4. Basarisiz Oz- A4 23 -.28"
Denetim
5. Aktif Basa -.10 22 A7 .16
Cikma
6. Kagingan Basa A7 577 .06 48" .23
Cikma
7. Olumsuz Basa 19 42" -407 49T -.02 AT
Cikma

% < .05, **p <.01
IOOB: Internet Oyun Oynama Bozuklugu

Analiz sonuglarma gore, IOOB diizeyinin basarisiz 6z- denetim becerisi ile pozitif
yonde orta diizeyde anlamli bir iliski gosterdigi bulunmustur (r = .44, p < .01). Buna
ek olarak, basarili ve basarisiz 6z-denetim becerilerinin negatif yonde zayif diizeyde

birbirleriyle iliskili oldugu gosterilmistir (r = -.28, p <.05).

Akilc1 olamayan inanclar ile kagingan basa ¢ikma stratejisi arasinda pozitif yonde
orta diizeyde anlamli bir iliski bulunmustur (r = .57, p <.01). Ayrica, akilct olmayan
inanglarin olumsuz bas etme stratejisi ile de pozitif yonden orta diizeyde iliski

gosterdigi goriilmistiir (r = .42, p <.01).

Oz-denetim becerisi ve basa ¢ikma stratejilerinin alt boyutlar1 arasindaki iliskilere

dair analiz sonuglart incelendiginde, basarili 6z-denetim ile olumsuz basa ¢ikma
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arasinda negatif yonde orta diizeyde anlamli bir iligki bulunmustur (r = -.40, p <.01).
Basarisiz 6z-denetimin ise kagingan basa ¢ikma (r = .48, p < .01) ve olumsuz basa
¢ikma (r = .49, p < .01) ile pozitif yonde orta diizeyde anlamli iliski gosterdigi
gbzlenmistir. Son olarak, basa ¢ikma stratejilerinin iki alt boyutu olan kagingan ve
olumsuz basa ¢ikma arasinda pozitif yonde orta diizeyde anlamli bir iligki oldugu

bulunmustur (r = .47, p <.01).

4.6. Temel Degiskenler ve Internet Oyun Oynama Bozuklugu Arasindaki
Yordayic Iliskilere Dair Analizler

Akilct olmayan inanglar ve Oz-denetim becerisi bu arastirmanin yordayici
degiskenlerini olusturmaktadir. Internet oyun oynama bozuklugu (I00B) diizeyi ise
arastirmanin Olgilit degiskenidir. Bas etme stratejilerinin alt boyutlart olan aktif,
kacingan ve olumsuz bas etme ise akilct olmayan inanglar ve IOOB diizeyi
arasindaki iliskide araci degiskenleri olusturmaktadir. Aracilik modeline gore,
yordayict degisken ile yordanan degisken arasindaki iliskiye tigiincii bir degisken
aracilik eder. Dolayistyla aracilik modelinde bir dogrudan etki bir de dolayl etki s6z

konusundur.

Aktif, Kagingan, Olumsuz

a
Akiler / Basa Cikma Stratejileri \b internet
Olmayan Oyun
Inanclar , Oynama
c Bozuklugu
/ (I00B)
Oz-Denetim Diizeyi
Becerileri d

Sekil 4.1. Internet Oyun Oynama Bozuklugu Diizeyinin Yordanmasinda Temel
Degiskenlere iliskin Model

Sekil 4.1°e bakildiginda, a * b yolu akilc1 olmayan inanglarin bas etme stratejileri
aracitlifryla IOOB diizeyi iizerindeki dolayli etkisini gostermektedir. ¢ * yolu ise akilct

olmayan inanglarin IOOB diizeyi iizerindeki dogrudan etkisini temsil etmektedir. a *
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b ile gosterilen dolayli etkiye ¢’ ile gosterilen dogrudan etki eklendiginde akilci
olmayan inanglarin oyun oynamanin olumsuz sonuglari tizerindeki toplam etkisi elde
edilmektedir (c = ¢’ + a * b). Son olarak, d yolu arastirmanin bir diger yordayici
degiskeni olan 6z-denetim becerisinin IOOB diizeyi iizerindeki dogrudan etkisini

temsil etmektedir.

Araci degisken analizinin yapilabilmesi i¢in, Baron ve Kenny (1986) tarafindan

onerilen Kosullarin saglanmasi gerekir. Bu kosullar:

(1) Yordayici degisken yordanan degisken ile istatiksel olarak anlamli diizeyde

iliskili olmalidir.

(2) Yordayici degisken ile onerilen araci degisken arasinda istatiksel olarak anlamli

bir iliski olmalidir.

(3) Onerilen araci degisken ile yordanan degisken arasinda istatiksel olarak anlamli

bir iliski olmalidir.

(4) Aract degisken etkisi kontrol edildiginde yordayici degisken ile yordanan
degisken arasindaki iliskide istatiksel olarak anlamli bir diisiis olmali veya iliski

anlamli olmaktan ¢ikmalidir (Baron ve Kenny, 1986).

Calismanin Baron ve Kenny (1986) tarafindan belirtilen kosullar1 saglayip
saglamadigin1 incelemek i¢in ilk olarak akilci olamayan inanglar ile asir1 oyun
oynamanin olumsuz sonuglarina arasindaki iligkiye dair korelasyon analizi
sonuglarima bakilmistir (Bkz. Tablo 4.8.). Buna gore, Baron ve Kenny (1986)

tarafindan belirtilen ilk kosul saglanmamustir.

Tablo 4.8. Internet Oyun Oynama Bozuklugu Diizeyi, Akilct Olmayan Inanglar ve
Basa Cikma Stratejilerine Dair Korelasyon Katsayilar

1 2 3 4 5
1. IOOB diizeyi 1
2. Akilc1 Olmayan Inanglar -17 1
3. Aktif -.10 22 1
4. Kagingan 17 577 .23 1
5. Olumsuz 19 427 02 47 1

*p <.05, **p <.01
IOOB: Internet oyun oynama bozuklugu
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4.6.1. Cok Degiskenli Dogrusal Regresyon Analizi

Aragtirmanin yordayict degiskenleri olan akilc1 olmayan inanglar, basa ¢ikma
stratejileri ve 6z-denetim becerisinin IOOB diizeyi iizerindeki yordayici etkilerini
incelemek i¢in ¢ok degiskenli dogrusal regresyon analizi yapilmistir. Akilct Olmayan
Inan¢ Olgegi-Ergen Formu’ndan, Ergenler i¢in Basa Cikma Olgegi’ne ait aktif,
kagingan ve olumsuz basa cikma alt Slceklerinden ve Ergenlerde Oz-Denetim
Becerileri Olgegi’nin basarili ve basarisiz 6z denetim alt 6lgeklerinden hesaplanan
puanlar es zamanli olarak analize dahil edilmistir. % 95 giiven araligi kullanilmistir.

Analiz sonuclar1 Tablo 4.9’da sunulmustur.

Tablo 4.9. Temel Degiskenler ile Internet Oyun Oynama Bozuklugu Arasindaki
Yordayic lliskiye Dair Cok Degiskenli Dogrusal Regresyon Analizi Sonuglar

Yordayan Degiskenler B T SH P
Akilct Olmayan Inanglar -.35%* -2.43 34 .018
Basa Cikma Stratejileri

Aktif -12 -.99 il 327
Kacingan .20 1.18 .38 243
Olumsuz .01 .06 .32 .956
Oz-Denetim Becerileri

Basarili -.07 -.50 .36 .616
Basarisiz A2%* 2.90 .38 .005

*p <.05, **p<.01

Analiz sonuglarina gore, akilct olmayan inanglar IOOB diizeyini istatiksel olarak
anlaml bir sekilde yordamaktadir (C yolu: B =-0.82, SH = .34, t =-2.43, p = .018,
CI [-1.49, -0.14]). Oz-denetim becerilerinin ise basarisiz alt boyutunun internet oyun
oynama bozuklugunu istatiksel olarak anlamli bir sekilde yordadigi gozlenmistir (d
yolu: B =1.10, SH = .38, t =2.90, p = .005, CI [0.34,1.86]). Sonug olarak, bulgular
akilc1 olmayan inanglarm ve basarisiz 6z-denetimin IOOB diizeyini yordadigini
gostermektedir. Analiz sonuglarina gore arastirma modelinin anlamli oldugu (F, 54)
= 3.88, p < .05) ve toplam varyansin yaklasik % 30’unu (R?=.30) acikladig
goriilmektedir (Bkz. Tablo 4.10).
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Tablo 4.10. Modelin Anlamliligina Dair Analiz Sonuglart

Kareler Ortalama
Model Toplami1 Df Kareler F P
1 Regresyon  29.285 6 4.881 3.881 .003
Artik 67.904 o4 1.257
Total 97.189 60
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BOLUM 5

TARTISMA

5.1. Temel Degiskenler ile Demografik Degisikenler Arasindaki Iliskilere Dair

Degerlendirmeler

Arastirmanin temel degiskenleri olan akilci olmayan inanglar, 6z-denetim becerisi,
basa ¢ikma stratejileri ve internet oyun oynama bozuklugu (IOOB) diizeyinin,
calismanin demografik degiskenleri olan IOOB disinda veya yani sira herhangi bir
psikiyatrik bozuklugun varligi, diizenli ila¢ kullanimi1 ve tercih edilen oyun tiirleri
acisindan farklilagip farklilagsmadigi incelenmistir. Bu boliimde sirasiyla her bir ilgili
demografik degisken acisindan temel degiskenlere dair analiz sonuglar

tartisilacaktir.

5.1.1. Psikiyatrik Rahatsizhk Degiskeni Acisindan Temel Degiskenlerin

Degerlendirilmesi

Katilimcilarin internet oyun oynama bozuklugu (IOOB) disinda veya yami sira
herhangi bir psikiyatrik rahatsizliklarmin olup olmamasmna gére I0OB diizeyleri
anlamli bir sekilde farklilagsnmustir. Psikiyatrik bozuklugu olan kisilerin I0OB
diizeyleri psikiyatrik bozuklugu olmayan kisilere gére daha yiliksek bulunmustur.
Literatiir boliimiinde de belirtildigi tlizere psikiyatrik problemler, spesifik olarak
depresyon, kaygi ve dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu, olan kisilerin olmayan
kisilerle karsilastirildiginda problemli oyun oynama davranigi gelistirmeye daha
yatkin olduklar1 yetigsken, ergen ve cocuk katilimecilar ile yiiriitilen ¢aligmalarda
gosterilmistir  (Mentzoni ve digerleri, 2011; Maénnikké ve digerleri, 2015;
Kietglaiwansiri ve Chonchaiya, 2018). Calismada temel alinan Davis (2001)’in
modeline gore, depresyon, sosyal kaygi ve madde bagimliligi gibi var olan
psikopatolojiler kisinin internet oyun oynama bozukluguna olan yatkinligini

belirlemektedir. Bir diger modele gore, oyunlarin olumsuz duygulanimi giderme
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amaciyla oynamak problemli oynama davraniglarinin 6nemli bir yordayicisidir (Lee
ve Larose, 2007). Dolayisiyla bu bulgu literatiirdeki onceki ¢alismalar1 destekler
niteliktedir. Bununla beraber IOOB ve diger patolojiler arasindaki olas1 sebep-sonug

iliskilerine dair degerlendirmeler boylamsal ileri ¢alismalar1 gerektirmektedir.

Katilimcilarin internet oyun oynama bozuklugu disinda veya yani sira psikiyatrik
rahatsizliklarinin bulunup bulunmamasina gore akilct olmayan inang diizeyleri
istatiksel olarak anlamli diizeyde farklilasmamustir. Literatiire bakildiginda herhangi
bir psikiyatrik bozuklugu bulunmayan kisilerin yiiksek diizeyde depresyon belirtileri
olan kisilere gore daha az akilct olmayan inanglart oldugu goriilse de ayni
caligmalarda depresyon diizeyi yiiksek olmayan, hafif diizeydeki grup ile saglikli
grup arasindan akilci olmayan inanglar agisindan anlamli diizeyde bir farklilik tespit
edilmemistir (Rosenbaum, Lewinsohn ve Gotlib, 1996; Solomon, Haaga, Brody,
Kirk ve Friedman, 1998). Bu durum, akilci olmayan inanglar1 dlgen geleneksel
Olceklerin saglikli ile ¢ok siddetli diizeyde belirti yasamayan kisiler arasindaki
farkliliklara duyarli olmamasi ile agiklanmistir ve gruplar arasindaki farkliliklari
daha hassas bir sekilde yansitabilecek kisiye 6zel Olglim araglart gelistirmenin
gerekliligi vurgulanmistir (Solomon, Arnow, Gotlib ve Wind, 2003). Nitekim
geleneksel ve yeni gelistirilen kisiye Ozel Olciim araglart karsilastirildiginda,
geleneksel akile1 olmayan inang 6lgegi kullanildiginda depresyon egilimi olan kisiler
ile saglikli kisiler arasinda bir farklilik tespit edilmezken, kisiye 6zel gelistirilen
6l¢lim araci bu iki grubun farkliliklastigini gostermistir (Solomon, Arnow, Gotlib ve
Wind, 2003). Ayrica inanglarin dogasi geregi 6l¢iimiiniin zor oldugu dolayisiyla bu
alanda gecerliligi ve giivenirligi yiiksek Ol¢lim araglarinin az sayida bulundugu ve

klinik gdriigmenin 6l¢iim i¢in daha uygun olabilecegi belirtilmistir (Smith, 1989).

Calismanin bir diger degiskeni olan 6z-denetim becerisinin psikiyatrik rahatsizligin
bulunup bulunmamasi agisindan farklilasip farklilasmadigi incelenmistir. Psikiyatrik
bozuklugu olan kisilerin basarisiz 6z-denetimi psikiyatrik bozuklugu olmayan
kisilerin basarisiz 6z-denetimden daha yiiksek bulunmustur. Birgok psikiyatrik
bozuklugun az veya ¢ok 6z-denetime dair bir bozulma igerdigi bilinmektedir. Genel
kaygi bozuklugu olan 10 ile 17 yas aralifindaki ¢ocuk ve ergenlerle yiiriitiilen
caligmada biligsel ve duygusal 6z-denetim becerilerinin kontrol grubuna gore daha

diisiik oldugu tespit edilmistir (Carthy, Horesh, Apter, Edge ve Gross, 2010). 13-17
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yas araligindaki depresyon tanisi almig 14 ergenin katildigi ¢alisma da ise duygusal
diizenleme sirasinda kontrol grubuna gore amigdala aktivasyonun daha fazla oldugu
bulunmus; bu yiiksek aktivasyonun 06z- diizenleme siirecini olumsuz etkiledigi
belirtilmistir (Perlman ve digerleri, 2012). Oz-denetim davramssal boyutuna
bakildiginda ise dikkat eksikligi hiperaktivite tanis1 alan ergenlerin 6z denetimlerinin
tan1 almayan gruba gore daha diisiik oldugu gozlenmistir (Chutko ve digerleri, 2018).

Bu baglamda, ¢alismanin bu bulgusu 6nceki veriler ile paralellik gostermektedir.

Son olarak, bas etme stratejilerinin psikolojik rahatsizlik degiskeni agisindan
farklilagsmadig1 bulunmustur. Literatiirde depresyon ve/veya kaygi belirtileri gosteren
kisilerin siklikla ka¢inma (Holubova ve digerleri, 2018; Aldao, 2010), riiminasyon
(Aldao, 2010) ve inkar stratejilerine (Orzechowska, Zajaczkowska, Talarowska ve
Gatecki, 2013) bagvurduklar1 gosterilmistir. Literatiir boliimiinde bahsedildigi iizere
Spirito, Overholser ve Stark (1989) tarafindan yiiriitilen ¢alismada intihar
girisiminde bulunmus ve kontrol grubundaki ergenler bagvurulan stratejiler agisindan
karsilastirildiginda ¢ok az sayida farklilik tespit edilmistir. Olas1 farkliliklarin tespit
edilememesinin nedeni, kontrol grubunun hastanenin diger servislerine bagvuran
kisilerden olusturulmasi ve bu kisilere ait risk faktorlerinin tam olarak bilinmemesi
nedeniyle intihar girisiminde bulunmus grubun tamamuyla saglikli bir grup ile
karsilastirilmamis olmasidir (Spirito ve digerleri, 1989). Bu calismada ise genel
orneklem psikiyatri ve hastanenin diger servislerine basvuran Kkisilerden
olugsmaktadir. Bu durumda da kisinin, tan1 almamis olsa bile, aile problemleri gibi
diger psiko-sosyal sorunlar yasayip yasamadig tespit edilmemistir. Ileri galigmalar
ile basa ¢ikma stratejileri ve psikiyatrik bozukluklar arasindaki iligkiye dair olasi

degiskenlerin rolii incelenmelidir.

5.1.2. Diizenli flac Kullanim Acisindan Temel Degiskenlerin Degerlendirilmesi

Katilimeilarin - diizenli ila¢ kullanip kullanmamalarina goére arastirmanin temel
degiskenlerindeki farkliliklar incelenmistir. Bu calismada, katilimcilarin diizenli
olarak kullandiklar1 ilaglarin tamaminin psikiyatrik rahatsizliklarin tedavisinde
kullanilan ilaglar oldugu, bu ilaglarin 6nemli bir kismimin ise metilfenidat
fenetilamin grubuna ait oldugu goézlenmistir. Analiz sonuglarinda psikiyatrik ilag

kullanim1 olan katilimeilara ait internet oyun oynama bozuklugu (I0OB) diizeyi,

57



psikiyatrik ila¢ kullanim1 olmayan katilimcilarin ortalamalarindan anlamli sekilde
yiiksek bulunmustur. Bu sonug bir dnceki boliimde tartisilan psikiyatrik bozukluk

degiskeni ve IOOB diizeyine ait sonuglar1 destekler niteliktedir.

Bununla birlikte dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugunun (DEHB) siklikla IOOB
ile bir arada goriildiigii tespit edilmistir (Vadlin, Aslund, Hellstrom ve Nilsson,
2016). Dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu ve IOOB tanis1 almis 52 ergen ile
yiriitiilen ¢alismada sekiz hafta boyunca diizenli metilfenidat kullanimi1 ardindan
IOOB diizeyinin anlamli sekilde azaldig1 gozlenmistir (Vadlin ve digerleri, 2016).
Bu durum ise DEHB’nin etiyolojisindeki dophaminerjik sistemdeki hipoaktivite
hipotezi temel alinarak, DEHB belirtileri gosteren bireylerin oyunlara azalmis
dophamin saliniminin artirmak i¢in bagvurmalar ile ac¢iklanmis, diger bir deyisle,
DEHB’li ergenler i¢in oyun oynamanin bir kendi kendini tedavi araci oldugu 6ne
stiriilmistiir (Vadlin ve digerleri, 2016). Calismanin bir diger bulgusu olan basarisiz
Oz-denetimin ise diizenli psikiyatrik ila¢ kullamimi agisindan anlamli sekilde
farklilasmasi onceki ilgili bulgular1 desteklemektedir. Nitekim prefrontal korteksin
sorumlu oldugu 06z-denetim ve davranig inhibisyonunu kapsayan yiiriitiicii
islevlerdeki eksikliklerin DEHB ile iliskili oldugu ve DEHB’li ¢ocuklarin daha fazla
diirtiisel davraniglar gosterdigi bilinmektedir (Barkley,1997; Zalsman ve digerleri,
2003).

Bu c¢alisma verilerine gore, diger temel degiskenler olan akilct olmayan inanglar ve
basa ¢ikma stratejileri diizenli ila¢ kullanimina gore farklilasmamustir. Akilct
olmayan inanglar tedavisine yonelik genellikle SSRI grubu ilaglar kullanilmaktadir
(Szentagotai, David, Lupu ve Cosman, 2008). Metilfenidat fenetilamin ilag grubu ile
akilct olmayan inanglar arasinda daha 6nce herhangi bir iliski bildirilmemistir. Bu

baglamda basa ¢ikma stratejilerine dair de bir bildirim mevcut degildir.

5.1.3. Tercih Edilen Oyun Tiirii Ac¢sindan Temel Degiskenlerin

Degerlendirilmesi

Tercih edilen oyun tiirline gore temel degiskenlerin farklilagip farklilasmadigi
incelenmistir. {OOB diizeyinin tercih edilen oyun tiiriine gore farklilasmadig

bulunmustur. Mathews, Morrell ve Molle (2018) tarafindan yiiriitiilen ¢alismada da
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benzer sekilde IOOB diizeyinin tercih edilen oyun tiiriine gore farklilasmadigina
ulagilmigtir. Mathews ve digerleri (2018) tan1 diizeyinde bagimlilik belirtilileri
gosteren bireylerin genel katilimcr yiizdesindeki oraninin daha fazla olmasi
durumunda oyun tiirii agisindan farkliliklar olusabilecegine isaret etmislerdir. Bu
calismanin bagimlilik tanist alan katilimcilart genel katilimci kitlesinin %50’sini
olusturmaktadir ancak yine de istatiksel diizeyde anlamli bir fark tespit edilmemistir.
Ilgili ¢alismaya gore, IOOB diizeyinin oyun tiirlerine gore farklilasmamasimin bir
diger nedeni de kisilerin en ¢ok tercih ettikleri oyunlarin en ddiillendirici bulduklari
oyunlar olmasi; oyunlarin 6diillendirici olmasindaki kriterlerin ise kigiden kisiye

farklilik gosteriyor olmasidir (Mathews ve digerleri, 2018).

13 ile 40 yas araligindaki 2.442 kisi ile yiiriitiilen ¢alismada IOOB nin ¢evrim igi
oyunlar ile cevrim dis1 oyunlara kiyasla daha giiglii bir iligki gosterdigine ulasilmistir
(Lemmens ve Hendriks, 2016). Ayrica IOOB diizeyi yiiksek olan genglerin diisiik
olan genglere gore c¢evrim i¢i role-play oyunlarim1 dort kat daha uzun siire
oynadiklar1 bulunmustur (Lemmens ve Hendriks, 2016). Sonug¢ olarak ilgili
degiskenler arasindaki iliskiyi inceleyen c¢alismalarin genis bir o6rneklem ile
calisilmasinin olas1 farkliliklarin tespitini kolaylastiracagi diisiiniilmektedir.

Arastirmanin diger degiskenleri olan akilc1 olmayan inanglar, 6z-denetim diizeyi ve

basa ¢ikma stratejilerinin oyun tiirli agisindan farklilagsmadig: tespit edilmistir.

5.2. Bagimh ve Klinik Olmayan Gruplarin Temel Degiskenler Acisindan

Karsilagtirilmasina Dair Degerlendirmeler

Bagimli gruptaki katilimcilarm IOOB diizeyi klinik olmayan gruptaki katilimcilarin
IOOB diizeyinden istatiksel olarak anlamli bir sekilde daha yiiksek bulunmustur.
IOOB diizeyini belirlemede kullanilan 9 kritere bircok calismada basvurulmus ve
gecerlik-glivenirligi desteklenmistir (Cho, Kwon, Choi, Lee, Choi, Choi ve Kim,
2014; Pontes, Stavropoulos ve Griffiths, 2017; Wu, Lin, Arestedt, Griffiths,
Brostrom ve Pakpour, 2017; Aricak, Ding, Yay ve Griffiths, 2019). Ancak bu
calismalarda uygun oOrnekleme yontemi kullanilmis ve smirliliklart arasinda
belirtilmistir. Tayvanli 20-30 yas araligindaki geng¢ yetiskinler ile yiiriitiilen
calismada IOOB tanis1 alan, remisyonda olan ve tan1 almamus {i¢ grup karsilastirilmis

ve belirtilen 9 kriterin bagimli grubu diger gruplardan dogru bir sekilde ayirt ettigi
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desteklenmistir (Ko ve digerleri, 2014). Calisma kapsaminda ulasilan bu bulgu

onceki ¢alismalar1 destekler niteliktedir.

Calismanin bir diger temel degiskeni olan akilct olmayan inanglar agisindan iki grup
arasinda istatiksel olarak anlamli bir fark bulunmamustir. Literatiirde, bu iki
degiskeni inceleyen kisitli sayida calisma bulunmaktadir. Ko ve digerleri (2008)
tarafindan yiiriitiilen calismada yalnizca engellenmeye karsi tahammiilsiizliige dair
akilc1 olmayan inanglar ve internet bagimliligi arasindaki iliski incelenmis ve internet
bagimlilig1r olan bireylerde bagimli olmayan bireylere gore, engellenmeye karsi
tahammiilstizliikkle ilgili akilcit olmayan inanglarin daha fazla oldugu bulunmustur.
Buna ek olarak davranigsal bagimlilik literatiiriine bakildiginda, kumar oynama
bozuklugu ve akilci olmayan inanglar iliskisine dair geligkili bulgular goriilmektedir.
Giincel bir ¢aligmada kumar oynama bozuklugu ve akilct olmayan inanglar arasinda
karsilikli bir sebep sonug iliskisi tespit edilmistir (Yeun, Chun ve Woo, 2018).
Kéllmén, Andersson ve Andren’in (2008) yiiriittiigii ¢alismada ise kumar oynama
bozuklugu olan kisiler ile olmayan kisiler kumar oynamaya dair akilci olmayan
inanglar1 agisindan karsilastirilmis ve bagimli kisilerin yalnizca yeteneklerine dair
akilci olmayan inanglar1 kontrol grubundan daha yiliksek bulunmustur. Diger batil ve
rastlantisalliga dair inanglarda herhangi bir farklilik tespit edilmemistir. Boylelikle
birgcok akilct olmayan inancin evrensel olduguna, ilgili inanglarin da bu tiirden
olabilecegine isaret edilmistir (Kdllmén ve digerleri, 2008). Ayrica bu bulgu
arastirtlan patolojiye 6zgii inanglarin tespitinin 6nemine de dikkat ¢ekmektedir.
Nitekim King ve Delfabbro (2016) internet oyun oynama bozuklugu olan ergenleri
olmayan ergenlerden ayiran spesifik uyumsuz biligler tespit etmislerdir: 1. Oyun
odiillerine ve kimligine asirt deger verme, 2. Oyuna dair kat1 kural ve onyargilar, 3.
Ozgiiven ihtiyacim karsilamaya dair oyunlara asir1 giivenme, 4. Oyunlar1 sosyal
kabul saglamak icin oynama. Ozellikle bu calismada oldugu gibi karsilastirma
grubunun sagliklilig1 tizerinde tam kontroliin saglanmadig1 ¢aligmalarda genel akilci
olmayan inanglar yerine arastirilan rahatsizliga 6zglin akilci olmayan inanglarin
karsilastirilmas1 muhtemel farkliliklarin tespitini  kolaylastirabilir. Bunun igin,
internet oyun oynama bozukluguna 6zgii akilct olmayan inanglarin tespit edilecegi

ileri ¢calismalara ihtiyag¢ vardir.
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Bagimli ve klinik olmayan gruplar bir diger temel degisken olan 6z denetim becerisi
acisindan karsilastirilmistir. Bagimli gruptaki katilimcilarin basarisiz 6z-denetim
diizeyleri klinik olmayan gruptaki katilimcilarin basarisiz 6z-denetim diizeylerinden
daha yiiksek bulunmustur. Bu bulgu literatiirdeki diger bulgular ile paralellik
gdstermektedir. Internet oyun oynama bozuklugu olan ve olmayan 15 ile 25 yas
araligindaki bireylerin karsilastirildigi calismada, internet oyun oynama bozuklugu
olanlarin kontrol grubuna gore diirtii kontrollerinin daha diisiik diizeyde oldugu
bulunmustur (Stockdale ve Coyne, 2018). Noropsikolojik sonuglar da bu bulgular
destekler niteliktedir. Internet oyun oynama bozuklugu olan kisilerin prefrontal
kortekslerindeki o6diil ve &z-denetim sisteminden sorumlu boélgelerin  kontrol
grubundaki bireylere gére daha fazla uyarildigi gozlenmistir (Meng ve digerleri,
2015). Ug dalga halinde yiiriitiilen boylamsal ¢alismada ise 6z-denetim diizeyi diisiik
olan kisilerin problemli oyun oynamaya daha yatkin olduklarina, 6z-denetimin
yilksek olmasinin ise oyun oynama bozuklugu gelistirmede koruyucu faktor
olabilecegine ulasilmistir (Seay ve Kraut, 2007). Ancak bu calisma kapsaminda,
bagimli ve klinik olmayan grup arasinda basarili 6z-denetime dair bir farklilik tespit

edilmemistir.

Son olarak, internet oyun oynama bozuklugu tanist alan ve klinik olmayan gruplar
kullanilan basa ¢ikma stratejileri agisindan karsilastirilmustir. Iki grup arasinda
istatiksel olarak anlamli bir fark gozlenmemistir. Literatiir boliimiinde de belirtildigi
lizere, internet oyun oynama bozuklugu olan kisilerin olmayan kisilere kiyasla daha
fazla riiminasyona, kacgingan ve duygusal bas etme stratejilerine bagvurdugu tespit
edilmistir (McNicol ve Thorsteinsson, 2017). 12-19 yag araligindaki 5.667 ergen
katilimer ile yiiriitiilen ¢alismada, problemli internet kullanimi olan kisilerin kontrol
grubuna kiyasla islevsel olmayan bas etme stratejilerine daha sik basvurduklari
desteklenmistir (Rosenkranz, Miiller, Dreier, Beutel ve W6lfling, 2017). Daha 6nceki
calismalar bu calismaya gore, daha biiylik 6rneklemler (6r. 5.667 ergen katilimci
(Rosenkranz ve digerleri, 2017), 449 ergen ve yetiskin katilimc1 (McNicol ve
Thorsteinsson, 2017) , 161 ergen katilimer (Li, Liau ve Khoo, 2011), 100 ergen erkek
katilime1 (Senormanci, Konkan, Giiclii ve Senormanci, 2014) ile yiiriitilmiistiir.
Lachin’e (1981) gore, 6rneklem biiyiikliigli analizlerin giiciinii etkileyen faktorlerden
biridir. Dolaysiyla daha genis o6rneklemle yiritiilecek ileri caligmalarda iki grup

arasindaki olas1 farklarin tespitinin kolaylasacagi diisiiniilmektedir.
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5.3. Temel Degiskenler Arasindaki Iliskilere Dair Korelasyon Analizinin

Degerlendirilmesi

Internet oyun oynama bozuklugunun (I0OB) basarisiz 6z-denetim ile pozitif yonde
orta diizeyde iliskili oldugu bulunmustur. Literatiir boliimiinde belirtildigi {izere bu
iki degisken arasindaki iliski 6z-denetim ve genel problemli internet kullanimi
arasindaki iliskinin incelenmesi ve anlamli sonuglarin kesfi ardindan arastirilmaya
baslanmustir. Iligkisel diizeydeki birgok ¢alismada internet bagimlilig1 ve 6z-denetim
iliskisi desteklenmistir (Larose ve digerleri, 2003; Chak ve Leung, 2004; Koo ve
Kwon, 2014; Li, Dang, Zhang, Zhang ve Guo, 2014). Bu ¢alismanin sonuglari ile
uyumlu olarak, ¢evrimi¢i oyun oynayan ergen ve geng yetiskin 1471 katilimci ile
yiirlitiilen ¢calismada oyun bagimlilig ile 6z-denetim arasinda negatif yonde bir iliski

tespit edilmistir (Kim, Namkoong, Ku ve Kim, 2008).

Calisma sonuglarma gére, IOOB diizeyi ile akilc1 olmayan inanglar arasinda anlaml
bir iligki bulunmustur. Literatiir bolimiinde de belirtildigi tizere, bu iki degiskeni
inceleyen arastirmalar kisith sayidadir. Bu degiskenleri iliskisel diizeyde inceleyen
bir ¢alismaya ulagilmistir. 219 lise ve {iniversite 6grencilerinden olusan katilimci
grubu ile yiritilen calismanin sonucunda, oyun oynama bagimlilig1 ile akilci
olmayan inanclar arasinda diisiik ve orta diizeyde degisen pozitif yonde anlamli
iliskiler tespit edilmistir (Vukosavljevic-Gvozden, Filipovic ve Opacici, 2015).
Mevcut ¢eliskili sonuglar uygun orneklem biiyiikliigii ile yapilacak ileri ¢aligmalari

gerektirmektedir.

Arastirmanin bulgularina gore, akilci olmayan inanglar ile kagingan ve olumsuz basa
¢ikma stratejileri arasinda pozitif yonde anlamli iligskiler bulunmustur. Bu bulgu, lise
ve Universite Ogrencileri ile yapilan Onceki g¢alismalarin sonuglari ile paralellik
gostermektedir (Mayhew ve Edelmann, 1989; Bedel, 2014; Stanculete, Matu, Pojoga
ve Dumitrascu, 2015; Uygur, 2018). Son olarak, bas etme stratejileri ile IOOB
diizeyi incelenmis ve anlaml diizeyde bir iliski tespit edilmemistir. Onceki
calismalar incelendiginde, ergen katilimcilar ile vyiirlitilen calismada, islevsel
olmayan bas etme stratejilerinin internet bagimlilig: ile iliskili oldugu goriilmustiir

(McNicol ve Thorsteinsson, 2017). 13 ile 15 yas araligindaki Cinli 6grenciler ile
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yapilan ¢alismanin bulgulari ise kaginmanin patolojik oyun oynama ile pozitif yonde
iliskili oldugunu gostermistir (Li ve digerleri, 2011). 823 ergenin katildig1 bir diger
calismada ise bilissel ve davranissal tiirde kagmma stratejileri IOOB ile iliskili
bulunmus ancak diger islevsel olmayan bas etme tiirleri ile anlamli diizeyde bir iliski
tespit edilmemistir (Schneider, King ve Delfabbro, 2018). Bu bulgu, yalnizca
kaginma tiiriindeki stratejilerin  IOOB’ye 6zgii olabilecegini diisiindiirmiistiir.
Nitekim kaginma ile IOOB arasindaki pozitif yonlii iliski bircok arastirma tarafindan
desteklenmistir (Snodgrass ve digerleri, 2013; Bowditch, Chapman ve Naweed,
2018; Kuss ve digerleri, 2012; Kaczmarek ve Drazkowski, 2014). Sonug olarak
calismanin bu bulgusu literatiirdeki onceki bulgular1 destekler nitelikte degildir;
orneklemin klinik olmayan grubu da igermesinin ve nispeten genis olmamasinin

muhtemel iliskilerin tespitini giiglestirdigi diistiniilmiistiir.

5.4. Internet Oyun Oynama Bozuklugunun Akile1 Olmayan inanclar, Basa
Cikma Stratejileri ve Oz-Denetim Becersi Tarafindan Yordanmasina Dair

Degerlendirmeler

Literatiir boliimiinde belirtildigi tizere, Davis (2001) tarafindan gelistirilen Patolojik
Internet Kullanimimin Bilissel Davranis¢1 Model’in odak noktasi uyumsuz bilislerdir.
Bu model temel alinarak akilci olmayan inanglar ile IOOB arasindaki yordayici iliski
incelenmigtir. Basa ¢ikma stratejilerinin bu iligkideki araci rolii sorgulanmustir.
Ayrica literatiirdeki 6z-denetim ve IOOB arasindaki iliskiye dair bulgulara

dayanarak, 6z-denetim becerisinin IOOB iizerindeki yordayicili1 da arastirilmustir.

Bu ¢aligmada, yordayici degisken olan akilc1 olmayan inanglar ve yordanan degisken
olan IOOB arasinda istatiksel olarak anlamli bir iliski tespit edilmemistir. Bu
nedenle, bas etme stratejilerinin araci roliiniin incelenebilmesi i¢in Baron ve Kenny
(1986) tarafindan belirtilen degiskenler arasi iligkilere dair 6n kosullarin saglandigi

ileri calismalar gerekmektedir.

Calisma kapsaminda yiiriitiilen dogrusal regresyon analizinin sonuglarina gore, akilci
olmayan inanglar ve IOOB arasinda yordayici bir iliski bulunmustur ancak bu
iliskinin negatif yonde bulunmasmin arastirmanin metodolojik sinirliklarina isaret

ettigi diisliniilmiistiir. Hem bagimli hem de klinik olmayan katilimcilardan olusan
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genel katilimer kiimesinden elde edilen verilerle analizlerin yiiriitiilmesi yordayicilik
iligkisinin tam olarak tespitini ve yoniini belirlemeyi zorlastirmistir. Bununla
birlikte, akilci olmayan inanglarin stresli durumlarda aktive olan ortiik bilisler olmasi
inanglarin Gl¢limiinii zorlastiran faktorlerden biridir. Bu noktada, Delfrabbo (2004)
ekolojik gecerlilige vurgu yaparak, onemli etkilerin bulunmamasi veya g¢eliskili
sonuglara ulasilmasmin oyuncularin laboratuvar gibi oyundan uzak ortamlarda test

edilmesine bagli olabilecegini belirtmistir.

Ayrica akiler olmayan inanglar ile internet oyun oynama bozuklugu arasindaki
iligkiyi inceleyen caligmalara bakildiginda bu iliskiyi agiklayan birgok araci veya
moderatdr degisken olabilecegine ulasilmistir. Akilct olmayan inanglar, cesitli
psikopatolojiler ve internet oyun oynama bozuklugu arasindaki yordayici iliskinin
incelendigi calismada akilct  olmayan inanglarin  yalnizca psikopatoloji
semptomlarinin araciligi durumunda internet oyun oynama bozuklugunu yordadigi
bulunmustur (Vukosavljevic-Gvozden, Filipovic ve Opacic, 2015). Akilct olmayan
inanglar ile g¢esitli psikolojik sorunlar arasindaki iliskiyi inceleyen meta-analiz
calismasinin bulgularina gore, akilct olmayan diisiincelerin tiirii, bunlar1 6l¢mede
kullanilan oSlgekler, ilgili psikolojik sorunlart dlgmede kullanilan 6lgekler, akilct
olmayan disiincelerin dogasi, Ol¢iim zamani ve yasanilan stres durumundaki
zamann bu iliskideki baslica moderator degiskenlerdir (Visla, Fliickiger, Grosse ve
David, 2016). Ileri calismalarda bu degiskenlerin dahil edilmesi veya kontrolii

arastirmaya katki saglayabilir.

Calismanin diger yordayici degiskeni olan 6z-denetim becerilerinin IOOB iizerindeki
yordayiciligr incelendiginde, basarisiz 6z-denetimin I0OB diizeyini anlamli sekilde
yordadigi bulunmustur. Lee ve Larose (2007) oyun oynamaya karar verme siirecini
incelemis ve oyun sirasinda yasanilan akis deneyimi ile oyun oynama karar1 arasinda
dogrudan bir iliski olmadigma disiik 6z-denetim araciligr ile dolayli yordayiciligt
olduguna ulasilmistir. Caplan’m (2010) gelistirdigi Genel Problemli Internet
Kullanimimin Biligsel Davranigsg1r Modeli’ne gore, cevrimigi sosyal etkilesimi tercih
etmeye dair bilisler, olumsuz duygulanimi azaltmak icin internete basvurmanin
araciligi ile diisiik 6z-denetimi, diisiik 6z-denetim ise internet kullaniminin olumsuz
sonuclarini yordadigi bulunmustur. Noropsikolojik modeller ise &z-denetimi de

kapsayan yiritiicii islevlerdeki bozulmanin etkisine isaret etmektedir (Brand ve
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digerleri, 2016; Dong ve Potenza, 2014). Bu noropsikolojik modellerin ileri
calismalar ile heniiz test edilmemistir. Diger ilgili modeller ise internet oyun oynama
bozukluguna 06zgiin olmamakla birlikte, 6z-denetim araci degisken olarak ele
alimmistir. Ayrica bu modellerin smandigi c¢alismalar heniiz yeterli diizeye
ulasmamustir. Dolayisiyla, bu bulgunun literatiire katki saglar nitelikte oldugu

distiniilmektedir.

5.5. Klinik Cikarimlar

Bu ¢alismada, yetersiz 6z-denetim becerisinin internet oyun oynama bozukluguna
iliskin 6nemli bir faktor olduguna ulagilmistir. Klinige bagvuran kisilerde 6z-denetim
diizeyini artirmaya yonelik yapilacak uygulamalar etkili bir tedavi planimin 6nemli
bir pargasini olusturabilir. Bununla birlikte ilgili sonuglar, 6z-denetim becerilerinin
gelisiminin  heniiz tamamlanmadigr c¢ocukluk ve ergenlik donemlerinde olasi
bagimlilik risklerini 6nlemeye yonelik dnlemlere dikkat ¢ekmektedir. Bu baglamda
cocuk ve ergenlerin 6z-denetim becerilerini gelisimini katki saglayacak alanlara
yonlendirilmeleri, bu yonde destekleyici ebeveyn tutum ve diger ¢evresel faktorlerin
saglanmasi hem tedavi siireci i¢in hem de koruyucu faktor olarak dnemli olabilir.
Ayrica internet oyun oynama bozuklugunun yami sira diger psikiyatrik
rahatsizliklarin siklikla bir arada bulunduguna ulasilmistir. Bu sonu¢ klinige
bagvuran kisilerde diger psikiyatrik rahatsizliklarin arastirilmasina ve bu temelde

ilgili tedavinin planlanmasinin 6nemine isaret etmektedir.

5.6. Cahlsmanin Simirhliklar:

Bu calismada ornekleme iliskin bazi smirliliklar s6z konusudur. Bunlardan ilki
orneklem biyiikligidir. Bagimli grup, Prof. Dr. Mazhar Osman Ruh ve Sinir
Hastaliklar1 Hastanesi Internet Bagmlhiligi Klinigi’ne basvuran kisilerden
olusturulmustur. Internet bagimlihigna yénelik kliniklerin heniiz yayginlasmamis
olmasi, bilindigi kadariyla Tiirkiye’de bir bagka klinigin bulunmamasi ve ¢alismanin
siiresi nedeniyle orneklem biiylikliigli literatiirdeki c¢alismalara kiyasla kisith
tutulmustur. Bu nedenle, yordayici analiz hem bagimli hem de klinik olmayan grubu
kapsayan Orneklem ile yiiriitiilmiistiir. Bu durumun g¢alismanin yordayici giiciinii
etkiledigi diistiniilmiistiir.
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Bir diger temel smirhilik ise, klinik olmayan grubun hastanenin ¢ocuk-ergen
poliklinige bagvuran ve kronik rahatsizligi bulunmayan kisilerden olusturulmasidir.
Dolayisiyla bu grup tlzerinde muhtemel psikolojik faktorlerin - kontrolii
saglanamadig i¢in tam saglikli bir grup ile karsilastirma yapilamamistir. Calismanin
bir diger siirliligi ekolojik gecerliligi ile ilgilidir. Katilimcilar klinik ortamda
anketleri yanitlamiglardir. Bagimlilik belirtilerinin daha ¢ok deneyimlendigi internet
kafe veya ev gibi ortamlarda ilgili anketlerin uygulanmasi ¢alismanin gecerliligini
artirabilirdi. Bununla birlikte &zellikle bagimli gruptaki bireylerin ebeveynleri
tarafindan klinige getirilmis olmalari savunucu bir tutumun tetikleyicisi oldugu
distiniilmiistiir. Son olarak, bu c¢alismanin iliskisel ve kesitsel olmasi ¢alismanin
yontemsel bir smirhiligidir. Bulgular incelenirken bu siirlilik g6z Oniinde

bulundurulmali ve sebep-sonug iliskisine dair ¢ikarimlarda bulunmamalidir.

5.7. Yeni Calismalar I¢in Oneriler

Bu calismada Davis (2001) tarafinda gelistirilen model temel alinarak akilc1 olmayan
inanglar ve I10OB arasindaki yordayici iliski incelenmistir. Buna ek olarak, basa
cikma stratejilerinin bu iliskideki agiklayici rolii arastirilmistir. Ayrica genel ve
belirli internet kullanimini kapsayan ilgili modele (Davis, 2001) IOOB’ye &zgii
olarak 0z-denetim becerileri eklenmis ve anlamli diizeyde yordayiciligr oldugu
gbzlenmistir. IOOB’i inceleyen teori ya da model temelli calismalar yeterli diizeyde
degildir, daha kapsamli ileri ¢aligmalara ihtiya¢ vardir (Caplan, 2002). Bu baglamda
yiiriitiilecek ileri calismalarda daha genis Orneklemler ile c¢aligilmasi arastirmanin
giiciine katki saglayacak ve modellerin sinanmasim kolaylagtiracaktir. Ayrica IOOB
ve diger psikolojik bozukluklar arasindaki iligkiye dair daha kapsamli ¢alismalar

gerekmektedir. Ozellikle boylamsal ¢alismalar bu konuda énem arz etmektedir.

Akiler olmayan inanglar gibi dogasi geregi Ol¢climii zor olan degiskenler ile
yiriitiilecek yeni caligmalarda kisisel Ol¢iim araclar1 kullanmak (Solomon ve
digerleri, 2003), klinik goriisme yapmak (Smith, 1989) veya nispeten daha az ortiik
olan I0OB’ye 6zgii bilisleri lgmek daha uygun olabilir. S6z konusu bu bilisleri

tespit eden kiiltiire uygun 6l¢iim araglarimin gelistirilmesine ihtiyag duyulmaktadir.
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Kisith degiskenler ile vyiiriitillen ¢aligmalar {OOB’yi agiklamada yeterli olmadig
belirtilmistir (Shen ve Williams, 2011). Bu calisma kapsaminda, basa ¢ikma
stratejilerinin araci rolii sorgulanmustir. Ancak akiler olmayan inanglar ve I00B
arasinda istatiksel olarak anlamli bir iliski tespit edilmedigi i¢in aracilik analizinin 6n
kosullart saglanmamistir. Bu kosullarin saglandigi ileri calismalarda mevcut
modeller araci ve diizenleyici degiskenlerin de dahil edilmesi ile daha kapsaml
incelenebilir. Ornegin, 6z-denetim becerileri ile iliskili bulunan literatiirdeki diger
degiskenlerin arastirilmas1 hem I0OB’nin daha ayrintili agiklanmasima hem de etkili

tedavilerin gelistirilmesine katki saglayabilir.

5.8. Sonug

Bu ¢alismada akilci olmayan inanglar, basa ¢ikma stratejileri, 6z-denetim becerisi ve
internet oyun oynama bozuklugu (I0OB) arasindaki iliski incelenmistir. Basarisiz
6z-denetimin I0OB’nin en giiclii yordayicisi olduguna ulasilmistir. Akilc1 olmayan
inanglar ve basa ¢ikma stratejileri IOOB ile beklenen ydnde iligkili bulunmamistir.
Bunun nedenin Orneklem biiyiikliigii ve ozellikleri ile ilgili smirliliklar oldugu

tahmin edilmektedir.

Temel degiskenler, [OOB disinda veya yani sira herhangi bir psikiyatrik rahatsizligin
varligi, diizenli ilag¢ kullanimi1 ve tercih edilen oyun tiirleri a¢isindan da incelenmistir.
Psikiyatrik rahatsizligi olan bireylerin IOOB diizeylerinin olmayan kisilere kiyasla
daha yiiksek oldugu goriilmistiir. Psikiyatrik ilag kullanimina dair bulgular da bu
bulguyu destekler nitelikte olup literatiir ile uyumludur.
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EKLER
EK.A: KiSISEL BILGI FORMU
1) Cinsiyetiniz:
[Kiz CErkek

2) Dogum Tarihiniz (GG/AA/YY, ornek: 12/10/2001): _ / /

3) Ogrenim Durumunuz:
____ Sif (Devam Ediyorum) [IDevam Etmiyorum
4) Ailenizin hangi ekonomik diizeyde oldugunu diisiiniiyorsunuz?
CIDistik COrta O Yiiksek
5) Herhangi bir psikolojik rahatsizhigimiz var n?
C1Evet LHay1r
EVETSE: Bu konuda psikolojik veya psikiyatrik yardim aldimiz ni?
C1Evet [(Hayir

6) Kronik (uzun siiredir devam eden, 6rn: astim, diyabet, alerji gibi) bir
hastaligimiz var m?

OVar (Liitfen belirtiniz ) OOy ok

7) Diizenli olarak kullandigimiz bir ila¢ var n?

OVar OYok

8) Genellikle hangi tiir dijital oyunlar1 oynarsiniz?
a) Cevrimici (internet {izerinden oynana) oyunlari

b) Cevrimdis1 oyunlari

c) Her ikisini de

9) En ¢ok oynadigimiz dijital oyunlari liitfen belirtiniz.
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EK B: INTERNET OYUN OYNAMA BOZUKLUGU OLCEGI KISA FORMU
OYUN OYNAMA

Aciklama:

Asagida, gegen 1 yil igerisindeki (son 12 ay) oyun faaliyetlerinizle ilgili sorular
bulunmaktadir. Oyun faaliyetiyle bilgisayar/diziistii bilgisayar, oyun konsolu
veya diger elektronik cihazlar (6rnegin cep telefonu, tablet gibi) ile hem internette
hem de internete bagli olmadan oynanabilen her tiirlii oyunla iliskili etkinlikler
kastedilmektedir.

Asla
Nadire
Bazen
Sik sik

Cok

Oyun oynamay1 azaltmaya veya birakmaya
2.| calistiginizda kendinizi daha sinirli, endiseli ve lizgiin
hissediyor musunuz?

Oyun oynama etkinliginizi kontrol etmeye veya
4.| birakmaya ¢alistiginizda siirekli olarak basarisiz oluyor
musunuz?

Oyun oynamanin diger insanlarla sizin aranizda
6.| sorunlara neden oldugunu bildiginiz halde oyun
oynamaya devam ettiniz mi?

Olumsuz duygularinizdan (6rnegin caresizlik,
8.| sugluluk, kaygi) gecici de olsa kagmak veya
rahatlamak i¢in oyun oynar misiniz?
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EK C: AKILCI OLMAYAN INANC OLCEGI- ERGEN FORMU
GUNLUK DAVRANISLAR OLCEGI-ERGEN FORMU

Aciklama: Asagida, insanlarin benimsedikleri bazi diisiinceler yazilmistir.
Liitfen her bir ciimleyi dikkatle okuyup, bu ctimlelerde yazilan diisiincelere ne derece
sahip oldugunuzu belirtiniz.

Okudugunuz ciimledeki fikir size hi¢ uygun gelmiyorsa 1 numaraya, pek uygun
gelmiyorsa 2 numaraya (X) isaretini koyunuz, eger climle hakkinda kararsizsaniz 3
numaraya, size olduk¢a uygun geliyorsa 4 numaraya, size tamamen uygun geliyorsa
5 numaraya bir (X) isareti koyunuz. Okudugunuz her bir climle i¢in tek bir
isaretleme yapiniz.

Okudugunuz climlelerin dogru veya yanlis cevaplar1 yoktur, dnemli olan sizin
kisisel goriisiinlizdiir. Bu nedenle okudugunuz ciimle iizerinde uzun siire
diisiinmeden, icinizden gelen ilk cevabi vermeniz beklenmektedir. Ilginiz igin
tesekkiir ederiz. A.S. Tirkiim-A. Balkaya- E. Karaca

Hi¢ uygun degil
Pek uygun degil
Oldukg¢a uygun

Tamamen uygun

Kararsizim

1. Aksilikler hep beni bulur..........ccooooiiiii @ @
2.
3. Isler yolunda gitmediginde kendimi sorumlu hissederim @ @ 3

4.

5. Baskalarinin hakkimdaki diistincelerine her zaman 6nem
eririm ’ M@ B @ 6

—~
w
~
—~
N
s

(

gl
~

—~~
~
p——

(5)

6.
7. Verilen sozler mutlaka tutulmalidir...........ccccoeeee. e @ @ 3 @ (B
8.
9. Dostlarim bana yalan séylememeli.......................... @ @ B @ B
10.
11. Aksilikler hep ardarda gelir............cccceoveveieennnne. @ @ 3 @ (B
12.
13. Almaktansa vermeyi tercih ederim............c.c.co..... 1) @2 B 4 5
14.
15. Sevdiklerimin yokluguna dayanamam................... @ @2 3) @ (5
16.
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EK D: ERGENLERDE OZ-DENETIM BECERILERI OLCEGI

NASIL BiRIYIM

Asagida bazi ozellikler tammlanmigtir. Liitfen bu ozelliklerin sizi ne kadar tanimladigini

isaretleyiniz.

0 = Bana Hic¢ Benzemiyor
1 = Bana Benzemiyor

2 = Bana Biraz Benziyor
3 = Bana Cok Benziyor

Bana Hic

Benzemiyor

Bana

Benzemiyor
Bana Biraz

Benziyor

Bana Cok

Benziyor

1. Uzgiin oldugumda kendimi iyi hissettirecek bir

seyler yapabilirim.

3. Birine kizgin oldugumda bile, etraftaki diger

insanlara normal davranabilirim.

5. Yorgun olsam bile, yeni bir ise baglayabilirim.

7. Eglenceli bir seyler yaparken, yapmam gereken

diger isleri unuturum.

9. Mesgul edilerek ve dikkatim dagitilarak kesilsem

bile, yaptigim ise kolayca geri donebilirim.
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11. Ne kadar daha ¢aligmam gerektigini/gerekecegini

hi¢bir zaman bilemem.

13. Heyecanlandigimda ya da kizdigimda kolayca

sakinlesebilirim.

15. Arkadaslarim disar1 gitmek istediginde, kendimi

calismak i¢in tutabilirim.

17.Bir seyi c¢ok istiyorsam, ona hemen sahip olmak

isterim.

19.Yapmam gereken cok sikici olsa bile o ise

yogunlasabilirim

21. Sonu nereye varacagi belli olmasa da dikkatli

caligabilirim.

23.Arkadaglarim konusurken bile isime konsantre

olabilir.

25.Plan ve hedeflerim zor olsa da onlara bagl

kalacak bir yol bulurum.
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27.Bir seyi yapmamam gerektigini biliyorsam,

kendimi tutabilirim.

29.Eglenceli bir sey yaparken zamanin farkinda

olmam.

31. Neye aglayacagimi onceden hissederim.
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EK E: ERGENLER ICIN BASA CIKMA STRATEJILERI OLCEGI

KULLANILAN STRATEJILER

Liitfen asagidaki ifadeleri okuyun ve bir problemle karsilastiginizda bu stratejilerden

hangilerini ne siklikla yaptiginizi isaretleyiniz.

0 = Hicbir Zaman
1= Ara Sira

2 =Cogu Zaman
3 = Her Zaman

diisiinlip durumu kabullenmeye ¢aligirim.

Hicbir| Ara| Cogu | Her
Zaman Sira| Zaman| zaman
1. Yasadigim problemi baska seyler diisiiniip
baska seyler yaparak unutmaya ¢aligirim. 0 1 2 3
3. Olaylarin olumlu taraflarini1 gérmeye
calisarak olumlu sonuclar iizerine 0 1 2 3
odaklanmaya ¢alisirim.
5. Yasadigim sorun i¢in bagkalarini suglarim. 0 1 2 3
7. Ofkemi disa vurur, etrafimdakilere bagirip
cagirir, cevremdeki esyalara zarar veririm. 0 1 2 3
9. Olayin hi¢ yasanmamis olmasini diler
keske degistirebilseydim diye diisliniirim. 0 1 2 3
11. Yapabilecegim higbir sey olmadigini 0 1 ’ 3

95



EK F: ETIK KURUL ONAYLARI
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HASAN KALYONCU UNiVERSITESI
SOSYAL BILIMLER ENSTITUSU
ETIK KURUL KARARI

No: 2018/49

ig;};l!;lllllllllll Tilrii:

Yilksck Lisans Tezi

Konu;

Anket Uygulama

Baghk:

"[nternet Oyun Oynama Bozuklugu Olan Ergenlerde Akilc:
Olmayan Inang Diizeyi, Bas Etme Stratejileri ve Oz-denetim
Beceri Diizeyi Arasindaki iliskinin incelenmesi"

Yilriltiicil / Damisman:

Prof. Dr. Omer Miicahit OZTURK

Yazar: Hatice Betiil YUCEKAYA
Karar: Olumlu
Prof. Dr. Sener BUYUKOZTURK
Egitim Fak./Etik Kurul Bagkam
-
Yooy M.,
Prof. Dr. Saban KAYIHAN Prof. Dr. Yasar OZBAY
Hukuk Fak. / Etik Kurul Uyesi Egitim Fak. / Etik Kurul Uyesi
Prof. Dr. Uspfan Tolga ARICAK
1ISB FFak/ Etik Kurul Uyesi

Dog. Dr. Saziye Senem BASGUL
1ISB Fak. / Etik Kurul Uyesi
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EK G:BILGILENDIRILMIS GONULLU ONAM FORMU
Bilgilendirilmis Goniillii Onam Formu

Bu c¢alisma Ibn Haldun Universitesi Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans
Programi Ogrencisi Hatice Betiil Yiicekaya tarafindan Prof. Dr. Miicahit Oztiirk ve
Dog. Dr. Giil Karagetin danismanliginda ¢evrim i¢i oyun oynama davranisinin daha
yakindan anlasilmasi i¢in yiiriitiilmektedir.

Arastirmanin amaci nedir? Arastirmanin amaci kisilerin biliglerinin ¢evrim
i¢ci oyun davranisi lizerindeki etkilerini incelemektir.

Katihmer olarak ne yapmasim istiyoruz?: Arastirmanin amacini
gergeklestirebilmek i¢in anketlerimizin doldurmasina ihtiya¢ duymaktayiz. Sizden
arastirmamiza katkida bulunmaniz i¢in izninizi istiyoruz. Ayrica anket
uygulamasindan once sozlii olarak da katiliminizla ilgili izin mutlaka alinacaktir.

Alinan bilgiler ne amacgla ve nasil kullanilacak?: cevaplariniz kesinlikle
gizli tutulacak ve bu cevaplar sadece bilimsel arastirma amaciyla kullanilacaktir.
Isim ve kimlik bilgileriniz, hi¢bir sekilde kimseyle paylasilmayacaktir.

Calismay1 yarida Kkesmek isterseniz ne yapmalisimz?: cevaplayacagi
sorularin psikolojik gelisiminize olumsuz etkisi olmayacagindan emin olabilirsiniz.
Yine de, bu formu imzaladiktan sonra da katilimciliktan ayrilma hakkina sahipsiniz.
Arastirmaya katilmam konusunda zorlayici bir davranisla karsilasmis degilim. Eger
katilmayr reddedersem, bu durumun tibbi bakimima ve hekim ile olan iligkime
herhangi bir zarar getirmeyecegini de biliyorum.

KATILIMCININ VELI VEYA VASININ
Adi- Soyadt: Adi- Soyadt:

Adresi: Adresi:

Telefon No: Telefon No:

Tarih: Tarih:

Imza: 1mza:

UYGULAYICININ
Adi- Soyadt:
Tletisim:

Tarih

Imza:
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