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LISE OGRENCILERINDE YEME TUTUMLARININ VE INTERNET
BAGIMLILIGININ BAZI DEGISKENLER ACISINDAN INCELENMESI

Arastirmanin amaci lise Ogrencilerinde yeme tutumlarinin ve internet
bagimliliginin cinsiyet, siif diizeyi, beden kilo indeksi, kilo memnuniyeti, anne-
babanin egitim durumu, ailenin aylik geliri, sosyal medya kullanma durumu, sosyal
medyada kalma siiresi ve sosyal medyay1 kullanma ortami agisindan incelenmesidir.
Orneklem, 2015 yilinda Istanbul ili Basaksehir ilgesindeki toplam 301 lise
ogrencisinden olusmugstur. Garner ve Garfinkel (1979)’1n gelistirdigi Yeme Tutum
Testi-40, Young(1996)’un gelistirdigi Internet Bagimlhilik Olgekleri kullanilmistir.
Arastirma verilerinin analizinde SPSS 20.00 programi kullanilmistir. Degiskenlerin
analizinde Basit Dogrusal Regresyon Analizi, Mann-Whitney U Testi, Kruskal-
Wallis H Testi, Bagimsiz Gruplar t Testi, Tek Yonlii Varyans Analizi (ANOVA)

uygulanmugtir.

Internet bagimlilig: ile yeme tutumlari arasinda anlamli bir nedensellik iliskisi
vardir. Ogrencilerin yeme tutumlari; sinif diizeyi, BKI, ailenin aylik geliri ve sosyal
medya kullanma durumu degiskenlerine gore anlamli farkliliklar gostermemektedir.
Ogrencilerin yeme tutumlari; cinsiyet ve kilo memnuniyeti degiskenlerine gore
anlamli farkliliklar gostermektedir. Ogrencilerin internet bagimlilik diizeyleri;
cinsiyet, anne-babanin egitim durumu ve sosyal medyayr kullanma ortami
degiskenlerine gore anlamli farkliliklar gdstermemektedir. Ogrencilerin internet
bagimlilik diizeyleri; smif diizeyi, ailenin aylik geliri, sosyal medya kullanma
durumu ve sosyal medyada kalma siiresi degiskenlerine gére anlamli farkliliklar

gostermektedir.
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ABSTRACT

EXAMINATION OF FACTORS WHICH ARE EFFECTING EATING
ATTITUDES AND INTERNET ADDICTION OF HIGH-SCHOOL
STUDENTS

The main purpose of this study to see the effect of gender, class level, body-
mass index, weight satisfaction, educational status of parents, income status, state of
using social media, time of stay online in social media, place of using social media
on eating attitude and internet addiction of high-school students. The participants
consisted of a total of 301 high-school students in Istanbul, Basaksehir in 2015. The
analyse data collected via “Eating Attitude Test-40” invented by Garner and
Garfinkel (1979) and “Internet Addiction Scale” invented by Young (1996). SPSS
20.00 program used to analyse. Regression Analyse, Mann-Whitney U Test,
Kruskal-Wallis H Test, ANOVA analyse and Independent Samples t-Test performed

to analyze the data.

The results shows significant effects between internet addiction and eating
attitude. Results from this study revealed that, students eating attitudes did not vary
according to class level, body-mass index, income status, state of using social media.
Students’ eating attitude did vary according gender and weight satisfaction. Students’
internet addiction level did not vary according to gender, educational status of
parents and place of using social media. Finally, internet addiction levels of students
did vary according to class levels, income status, state of using social media and time

of staying online in social media.
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TESEKKUR

Yeme bozuklugu ve internet bagimliliginin birlikteligi konusunda literatiirde
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hocalarimdan; yeme bozuklugu konusunu bana Oneren degerli hocam Dog. Dr.
Tayfun DOGAN’a ve ¢alismamin ilk adimlarimi atmami saglayan degerli hocam

Prof. Dr. Ramazan ABACI’ya sonsuz tesekkiir ve saygilarimi sunarim.

Tez calismam boyunca bana yol gosteren, yardimini esirgemeyen, benimle
ilgilenen degerli tez danismanmim Yrd. Dog. Dr. Hiiseyin EBADI’ye sonsuz tesekkiir

ve siikranlarimi sunarim.

Tezimin her asamasinda manevi olarak her tiirlii destegi saglayan degerli
arkadaslarim Ozge ve Cem DEMIREL ciftine ve canim ablam Semin ARSLAN’a

her zaman yanimda olduklar i¢in ¢ok tesekkiir ederim.
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1. BOLUM
GIRIS

Bu boliimde arastirmanin temelini olusturan arastirmanin amaci ve 0nemi,
problem durumu, alt problemler, hipotezler, arastirmanin sayiltilar1 ve sinirliliklarina

yer verilmistir.

Tim diinyada gorsel ve yazili medya tarafindan Ozendirilen zayif olma
arzusu, buna yonelik beslenme aligkanliklarinin degismesi ve ideal gibi goriilen
formda kalma ¢abasi sonucu yapilan diyetler, viicut egzersizleri yeme

davraniglarinda bozulmayi da beraberinde getirmektedir (Ressler, 1998).

Yeme bozuklugu ile ilgili arastirmalar son 10 wildir klinisyenler,
arastirmacilar ve toplum tarafindan biiylikk oranda artis gostermistir. Yeme
bozuklugunun ve nedenlerinin arastirilmasi, bu konuda ¢alismalar yapilmast; kisiye
verdigi her tiirli olumsuz sonucundan dolayi olduk¢a onemlidir (Miller ve ark.,
2006).

Ergenlik; fiziksel, psikolojik ve sosyal yonden hizli biiyiime ve olgunlasma
stirecleri ile erigkinlikten yetigkinlige gecilen donemdir. Hizli biiylime ve gelisme
beslenme ihtiyaglarim1 da artirmaktadir. Bu donemde artan bu ihtiyaglarin
karsilanmasinda ¢esitli sorunlar ortaya ¢ikabilir. Bu sorunlarin bir kismi gencin
yasamiyla, diger bir boliimii ise bilingsizlikle sonucu kazanilan yanlis aligkanliklarla
ilgili olabilir. Kazanilan bu olumlu ve olumsuz aligkanliklar, bireyin sagligini dmiir
boyu etkileyebilir. Ergenlerin yeme diizenleri ile biiylime durumlari arasinda

dogrusal iliski vardir (Baysal, 1989).

Yasam tarz1 ve saglikli bir birey olmak i¢in saglanan degiskenlerin temelinin
atildig1 donem ergenlik donemidir ve yeme tutumu ve davranis1 bu degiskenlerden

biridir. Ergenlerde yeme bozukluguna rastlanma olasilig1 diger yas gruplarina oranla



daha fazladir. Erigkinlige yeni adim atan ergenin yasadigi duygusal ve yasamsal
farkliliklar ergende yanlis yeme tutumu davranisinin olusmasina yol agabilmektedir
(Aksayan ve Goziim, 1998). Ergenlerdeki erken menars ve artan kilo ile viicut
degisiminden dolay1r kendisini akranlarindan farkli ve antipatik bulmasia sebep
olmasmin ve bununla bas etmedeki zorlugun yeme bozukluguna gotiirebilecegi

aragtirmacilar tarafindan ileri stiriilmektedir (Sapmaz Yurtsever, 2014).

Ergenlik doneminde sosyal ¢evrenin genislemesi ve gencin sportif ve sosyal
faaliyetlerinin artmasi disarda daha fazla zaman geg¢irmesine yol agmaktadir. Yemek
saatlerinde evlerinde olmayan gencler ya bir 6giin atlamakta ya da tek tarz besinle
beslenmektedirler. Bu tarz beslenme davranis1 yiizinden yeme bozukluklar

belirtileri goriilebilmektedir (Kulaksizoglu, 2011).

Ergenlik donemi psikolojik, sosyal, zihinsel ve biyolojik olarak gelisme ve
olgunlagmanin gerceklestigi, ¢ocukluktan eriskinlige gecisin yasandigi donemdir
(Yavuzer, 1995). Gengler yetiskinlere nazaran ergenlik doneminde daha fazla can
sikintist yasayabilmektedir ve bu sikinti ergenlik doneminin sorunlarindandir.
Yetigkin kisiler bu arada bir olan durumu kolaylikla {istesinden gelebilirken, geng
ergen hayat deneyimsizligi yiiziinden bu durumu rahat atlatamaz ve bundan dolay1
hir¢inlagmakta, huzursuzlasmaktadirlar (Saygili,2002). Ergenler bu gelisim
donemlerini hala tamamlayamadiklarindan dolay: ilgileri internet olmakta ve diger
yas gruplarina gére daha ¢ok internet bagimlilig: riski tagimaktadirlar (Giiniig, 2009).
Cogu yaklagima gore; internetin ergenler icin diger kitle iletisim araglarindan farkli
ve 0zel olmasinin ve tam bir cazibe merkezi haline gelmesinin sebebi, karmasanin ve

denetimsizligin 6zgiirliikk getiren yanmin olmasidir (Inan, 2010).

Internet bagimlisi olan geng haftada 40-80 saat arasinda bilgisayarda
oyalanmakta ve hi¢ ara vermeden 20 saate kadar bilgisayar basinda vakit
gecirmektedir. Bu durum pek ¢ok yeme bozukluklar: fiziksel bozukluklar ve uyarici

madde kullanimin1 da beraberinde getirmektedir (Dikme, 2014).



1.1. Arastirmanin Amaci

Bu arastirmada; lise Ogrencilerinde yeme tutumlarinin ve internet
bagimliliginin bazi degiskenler (cinsiyet, smif diizeyi, beden kilo indeksi, kilo
memnuniyeti, anne-babanin egitim durumu, ailenin aylik geliri, sosyal medya
kullanma durumu, sosyal medyada kalma siiresi ve Sosyal medyay1 kullanma ortami)

acisindan incelenmesi amaglanmustir.

1.2.Arastirmanin Onemi

Gilinlimiizde teknolojinin de gelismesiyle beraber internet kullanimi oldukg¢a
artmistir. Insanlarin 6zellikle de dgrencilerin davranislarina, yeme igmelerine, kilik
kiyafetine kadar etkisini gostermeye baslamistir. Saglik acisindan ¢ok énemli oldugu
icin yeme tutumunun ve ¢agimizin en biiyiikk problemlerinden biri oldugu i¢in de

internet bagimliliginin bazi sosyo-demografik 6zellikler ile iliskisine deginilmistir.

Literatiire bakildiginda daha ¢ok depresyon, anksiyete vb. gibi kavramlara yer
verilmesi yeme bozuklugu kavraminin ele alimiyor olmasimi azaltmaktadir. Bu
yizden bu arastirmanin yeme bozukluguyla ilgilenmek isteyen meslektaglara ve

psikoloji alanina katki saglayacag diigiiniilmektedir.

Yeme bozuklugu gibi internet bagimliligi da giiniimiiziin 6nemli
problemlerinden birisidir. Gelisen teknolojiyle birlikte internet kullanimi da artmus,
ozellikle ergenlik ve erigkinlik donemindeki bireylerde bagimhilik diizeyine
ulagsmistir. Sosyal medya aglarinin veya gezinilen sitelerin igeriginin 6zendirici
yaninin  olmast aslinda tehlikenin ne kadar biiyiikk olabilecegini bizlere
gostermektedir. Bu sebeple yeme bozukluklariyla birlikte internet bagimliliginin da

incelenmesinin literatiire 6nemli katkida bulunacag diisiiniilmektedir.



1.3.Problem Durumu

Aragtirmanin problem climlesi “lise 6grencilerinde yeme tutumlart ve internet
bagimliligi bazi1 degiskenler (cinsiyet, smif diizeyi, beden kilo indeksi, kilo
memnuniyeti, anne-babanin egitim durumu, ailenin aylik geliri, sosyal medya
kullanma durumu sosyal medyada kalma siiresi ve sosyal medyay1 kullanma ortami)

acisindan farklilik gostermekte midir?” olarak belirlenmistir.

1.4.Alt Problemler

Arastirmada belirtilen problem durumuna yonelik asagidaki sorulara yanit

aranmigtir.

1. Lise dgrencilerinde internet bagimliliginin yeme tutumlari tizerinde anlaml

bir etkisi var midir?

2. Lise oOgrencilerinde cinsiyet, siif diizeyi, beden Kitle indeksi, kilo
memnuniyeti, ailenin aylik geliri ve sosyal medya kullanim durumu yeme tutumlar

tizerinde anlaml bir farklilik gdsterir mi?

3. Lise dgrencilerinde cinsiyet, simif diizeyi, anne-babanin egitim durumu,
ailenin aylik geliri, sosyal medya kullanim durumu, sosyal medyada kalma siiresi ve
sosyal medyay1 kullanma ortami internet bagimliligi iizerinde anlamli bir farklilik

gosterir mi?

1.5.Hipotezler

1. Lise dgrencilerinde internet bagimliliginin yeme tutumlari {izerinde anlamli

bir etkisi vardir.



2. Lise Ogrencilerinde cinsiyet, smif diizeyi, beden kitle indeksi, kilo
memnuniyeti, ailenin aylik geliri ve sosyal medya kullanim durumu yeme tutumlari

tizerinde anlamli bir farklilik gosterir.

3. Lise Ogrencilerinde cinsiyet, simif diizeyi, anne-babanin egitim durumu,
ailenin aylik geliri, sosyal medya kullanim durumu, sosyal medyada kalma siiresi ve
sosyal medyayr kullanma ortami internet bagimlilig1 tizerinde anlamli bir farklilik

gosterir.

1.6. Arastirmanin Sayiltilar:

Arastirmaya katilan Ogrencilerin kisisel bilgi formu ve olgekleri samimi
olarak ve gercek durumlarini yansitacak yanitladiklari; 6zel kosullar1 disinda genel

durumlarinin ayni oldugu varsayilmistir.

1.7. Arastirmanin Simirhliklar:

1. Calismamiz Basaksehir ilgesindeki Ogrenciden Armagan Anadolu Lisesi,
Basaksehir Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi ve Toki Celalettin Okten Anadolu

Imam Hatip Lisesi’nde 6grenim goren dgrencilerle sinirhidir.

2. Yeme bozukluklar1 agisindan riskli grubunun Yeme Tutum Testi
puanlarina gore belirlenmis olmasi calismamizin  smirliliklarindan  birini

olusturmaktadir. Klinik goriismenin de yapilmasi daha saglikli sonuglar verecektir.

3. Calismamizdaki internet bagimlilik dl¢iimii Internet Bagimliligi Olgegi’nin

Olctiigii niteliklerle sinirhdir.



4. Calismamizin 6nemli degiskenleri arasinda yer alan beden Kitle indeksi
icin ele alinan boy kilo bilgileri katilimcilarin beyani cergevesinde dogru kabul

edilisi aragtirmanin sinirliliklarindan birini olusturmaktadir.



2. BOLUM

LITERATUR ARASTIRMASI

2.1. Yeme Tutumu

Motor, sosyal, duygusal ve bilissel gelismelerin merkezi ve ¢evresel etmenler
tarafindan diizenlenmesiyle olusan yeme davranist karmasik bir goriinglidiir. Cok
cesitli haz saglayan ve aci veren yasantilarla iliskilendirilen yeme yalniz biyolojik ve
fizyolojik gelisimi saglamak amaciyla degildir, anne bebek iligkisi de dahil tiim

sosyal iliskilerin olusumuyla da baglantilidir (Saygili, 1999).

Yeme tutumu kavrami, bireyin yeme davraniginin normal yeme davranisi ile
bozulmus yeme davranisi yelpazesindeki yeri ile agiklanabilir. Bununla beraber
yeme davranisinda bozukluga dogru giden yolu agiklamak ve yeme bozuklugunu
saptamak i¢in daha sik yeme tutumu kavrami kullanilmaktadir (Attie ve Brooks-
Gunn, 1989; Cordero ve Israel, 2009; Owens, Hughes, Owens-Nicholson, 2002; Akt.
Sapmaz Yurtsever, 2014).

2.2. Yeme Bozukluklar:

Yeme bozuklugu, nadir olarak goriilen fakat Oliimle neticelenebilen
psikiyatrik hastalik grubundan biridir (Semiz, 2011). Baska bir tanima gore yeme
bozuklugu; kisinin daha zayif olma istegine yonelik davraniglariyla beraber fiziksel
gorliiniimii ile agirligia yogun ilgi géstermesi ve bu ilginin genel saglik halini tehdit
edecek boyutta olmasidir (Karakdse, 2012). Hastaliktaki temel nokta ise beden
imgesinin bozulmus olmasidir (Oglagu ve Giirdal Kiiey, 2013). Basta desteklenen
zayiflama hali, erime yoluna gidince endiseye donlismektedir (Bakircioglu, 2010).

Hayati 6nem tasiyan bu hastalik son yiizyilda toplumun giindeminde yer almakta ve



yapilan bilimsel caligmalar yeme bozukluklarmin giderek yayginlastifini ortaya

koymaktadir (Herzog ve Eddy, 2007).

2.2.1. Yeme Bozukluklarinin Tarihsel Gelisimi

13.ylizyildan itibaren kadinlarin dini hayata yonelimleri ve Katolik kilisesi
tarafindan azize olarak degerlendirilmeleri artmistir. Kadinlarin bu zaman diliminde
dini inanglar ve dini seffaflik ugruna a¢ kaldiklar1 bilinmektedir. Bunun AN’nin
tarihsel siirecinde fazlasiyla etkili oldugu diisiiniilmektedir (Oglagu ve Giirdal Kiiey,
2013). Iskogya kraligesi Mary ve Siena’l1 Catherine gibi tanindik baz: tarihi kisilerin
de bu hastaliga yakalandiklar1 diisiiniilmektedir (Oglagu, 2012).

Londra’dan Sir William Gull ve Ernest Charles Lasequel1873 yilinda histerik
anoreksiya kavramini ve tedavi siirecini hayata gecirmistir (Maner, 2001).
Laseque’nin makalesi ile Gull’un calismasiyla arasindaki fark; Laseque’nin,
hastaligin psikolojik temasindan, aile igi iliskilerden ve ebeveynlerin etkilerinden

bahsetmesidir (Oglagu ve Giirdal Kiiey, 2013).

1973°da Hilde Bruch “Yeme Bozukluklari: Obezite, Anoreksiya Nevroza ve
Icerdeki Insan’’ (‘‘Eating Disorders: Obesity, Anorexia Nervosa, and the Person
Within’’) ve ““‘Altin Kafes: Anoreksiya Nervoza’nin Gizemi’’(‘“The Golden Cage:
the Enigma of Anorexia Nervosa’’) adli kitaplar1 yayinlayarak YB literatiiriine katki

saglamistir (Oglagu ve Giirdal Kiiey, 2013).

Yeme bozukluklarmin tarihgeleriyle ilgili bilgilerinin ¢ogunda AN iizerinde
durulmaktadir ve ‘‘Bulimia Nervoza’’ teriminin ortaya ¢ikisi ancak yaklasik otuz

sene Oncesine dayanmaktadir (Russell, 1979).

1979 yilinda Russell BN terimini ortaya atmistir ve bu alandan baglica {i¢

Olclitten bahsetmistir. Bunlar:



e @il ve durdurulamayan bir yeme istegi,

e Besinlerin kilo aldirict etkisinden kaginmak i¢in kusturmak veya

miishil kullanmak,

e Sismanlamaktan asir1 korku duymaktir (Russell, 1979).

Tikanircasina yeme bozuklugu ilk defa Stunkard tarafindan 1959 yilinda tarif
edilmistir. BN’ye eslik eden miishil kullanimi, asir1 egzersiz, kusma ve a¢ kalmanin
olmadig1 tikanircasina yeme kavrami, Spitzer ve arkadaslarmin 1992 yilinda
Onerisiyle gelistirilmistir. Gelistirilen tiim olgiitler hala kullanilmaktadir (Spitzer ve
ark., 1992).

2.2.2. Yeme Bozukluklarinda Tani ve Siniflandirma

DSM-II ‘de Yeme Bozuklugu; bashg: Baska Yerde Smiflandirilamayan Ozel
Belirtiler olmak {izere ‘beslenme bozukluklar1’ olarak ifade edilmistir. DSM-III’de
yeme bozuklugunun siniflandirilmasi ¢ocukluk ve adélesan doneminde ortaya ¢ikan

bozukluklar olarak ifade edilmistir (Amerikan Psikiyatri Birligi; ¢ev. Kéroglu, 2001).

DSM-IV’de Yeme Bozuklugu bashig Anoreksiya Nervoza, Bulimiya
Nervoza ve Bagka Tiirlii Adlandirilamayan Yeme Bozuklugu olmak iizere iige ayrilir.
Ayn1 zamanda pika, ruminasyon bozuklugu ve bebeklerde ya da kii¢lik ¢ocuklarda
beslenme bozuklugu ise genellikle ik Kez Bebeklik, Cocukluk ya da Ergenlik
Doneminde Tanist Konan Bozukluklar olarak yer verilmistir (APA, 1994).

DSM-V’de Pika, Ruminasyon Bozuklugu, Kagingan/Kisitlayici Gida Alim
Bozuklugu, Anoreksiya Nervoza, Bulimiya Nervoza, Tikanircasina Yeme

Bozuklugu, Bagka Bir Yerde Siniflandirilmis Beslenme veya Yeme Bozuklugu



olmak iizere ‘Beslenme ve Yeme Bozukluklari’ basligi altinda toplanmistir (APA,

2013).

2.2.2.1. Anoreksiya Nervoza

Kisinin normal sayilan en az viicut agirligina sahip olmayi kabul etmemesi,
bireyin kendi istegi ile bu durumu siirdiirmesi, sigmanlamaktan c¢ok korkmasi,
viicudunun boyutunu ve bi¢imini algilamasinda bozukluklar goriilmesi ve kizlarda
ilk adet gormesinden sonra tekrar adet gérmemesi durumlart AN’in baslica

ozelliklerini olusturur (Semiz, 2011).

Kisi kilo almaktan ¢ok fazla korktugu i¢in bu korku kilo vermekle gitmez.
Gergekte kilo azalmaya devam etse bile kilo alma {izerindeki endise duyma artig
gosterir. Ayrica bu kisilerde beden agirliginin ve bi¢iminin O6nemi ve
degerlendirilmesi ¢arpitma egilimi vardir. AN’li kisilere gore; kilo verme durumu
biiyiik basar1 ve normal olan kendilik disiplini isareti olarak goriilmekteyken, kilo
alma durumu kendilik denetiminde kabul edilemeyecek bir basarisizlik olarak
goriiliir (Oglagu ve Giirdal Kiiey, 2013). Bu kisilerin kendilerini zayif olarak gérme
durumlart yoktur. Tehlikeli boyutta zayif olduklari halde aynaya baktiklarinda
kendilerini sigsman olarak goriirler (Kazmirci, 2009). Kisi ¢esitli yollarla kilosunu
kontrol altina almaya calisir. Bunlar tikanircasina yeme ve yediklerini ¢ikartma
davranigidir. Bu ek olarak da yemeyi durdurarak kendini a¢ birakmaktir (Demirtepe
Saygili, 2010). Bu oliimciil aghigin belirtileri dyle rahatsiz edici boyuttadir ki aileleri

korkutur ve ihmal edilemez (Orvin, 1997).

2.2.2.2. Bulimia Nervoza

Tekrarlayan tikanircasina yeme ndbetleri ve kilo almayr oOnleyebilmek
amaciyla yapilan uygunsuz tekrarlayici davranislar ile biitiinlesmis bir yeme

bozuklugu tiiriidiir (Aslantag Ertekin, 2010). BN hastalarinin bir kismi fazla kilolu
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olmalarmma karsin, hastalar tipik olarak saglikli bir agirliga sahiptirler. Hastalar

siskinlik, halsizlik, yorgunluk ve dis agrilarindan yakinirlar (Oztiirk, 2012).

BN insanlarin %1-4,2’sine yasamlarinin bir dénemlerinde etki gosterir. AN
gibi daha ¢ok kizlarda goriilen BN, ergenlik veya erken yetigkinlik doneminde
kendini gosterir (Herzog, Franko ve Cable, 2008).

2.2.2.3. Baska Tiirlii Adlandirilamayan Yeme Bozukluklar:

AN ya da BN tanist koyabilmek i¢in gerekli kriterleri karsilamayan yeme
bozuklugu hastaligin1 tanimlamak icin kullanilir. BTA YB, kilo yapict oldugunu
diistindiikleri gidalar1 kusan, kronik diyet yapan grubun adidir (Onar, 2008). Kronik
seyirli olabilir ve 6nemli duygusal ve tibbi hastaliklarla iliskilidir (Herzog, Franko ve
Cable, 2008).

2.2.3. Yeme Bozukluklarinda Epidemiyoloji

Yeme bozuklugundaki tani Olgiitlerinin 1960°dan beri siirekli degisim
gostermesi, yeme bozuklugu epidemiyolojisini incelemesini zorlastirmaktadir (Ertug
Toker, 2008). Bu hastaligin gene popiilasyondaki yeni olgularini bildiren bir ¢alisma
bulunmamaktadir. Aslinda yeni olgularin kayitlari, tedavi kurumlarina bagvuranlar
ve az olarak da belli bir popiilasyona uygulanan anketlerden olusmaktadir (Hoek ve
Hoeken, 2003).

AN genellikle ergenlik dénemiyle dzdeslesen bir hastaliktir. Ozellikle ergen
kizlarda goriilmekle birlikte bu hastaligin ilk evreleri ergenlikte ortaya ¢ikmaktadir.
AN’nin temelinde beden algis1 ve beden goriiniisii yatar. Viicuda olan ilgi ergenlik
doneminde asin yiikselir (ikiz, 1999). En sik baslangi¢ yast; orta ergenlik donemine
denk gelen 15-19 yaslar1 arasidir. Fakat %5 civar1 20li yaslarda baslar (Kilig, 2006).

11



Ergenlik ¢agindaki kizlarin %1°1 bu hastalik sirasinda var olan kilolarinin %15’ini

kaybederler fakat buna ragmen hala zayiflamaya devam ederler (Ergin, 2000).

Farkli iilkelerdeki caligmalarda AN yayginligr %0.3-1 arasindadir (Hoek ve
Hoeken, 2003). Tiirkiye’de ise lise 6grencilerinde 1990°da yapilan bir calismada AN
prevalansi %0.2 olarak saptanmistir (Yesilbursa, 1990). AN’nin goriilme sikligi;
sporculuk, modellik, bale ve hosteslik gibi mesleklerde daha fazladir (Hantas ve ark.,
2003). Oliim oranlar: intihar dahil %5 ile %8 arasindadir (Herzog, Greenwood,
Dorer, Flores, Ekeblad, Richards ve ark., 2000).

BN 14-20 yagslar aras1 kisilerde yaygin olarak goriilir (Hoek ve Hoeken,
2003). BN’ nin tiim toplumlarda yayginlig1 %1 gibi bir orandir (Kocabasoglu, 2001).
Kadmlarda BN yayginhigt DSM-IV-TR’ye gore yaklasik %]1-3 arasindadir.
Erkeklerde ise bu oran kadimnlarinkinin yaklasik onda biri olarak bilinmektedir

(Amerikan Psikiyatri Birligi; ¢ev. Kéroglu, 2001).

Tirkiye’de  iiniversite  Ogrencilerinde  yapilan  yeme  bozuklugu
arastirmalarinda bulunan BN oranlar1 %0,5 ile %1,57 arasinda bulunmaktadir (Uzun,
Giileg, Ozsahin, Doruk, Ozdemir, Caliskan, 2006; Kugu, Akyiiz, Dogan, Ersan,
Izgic, 2006).

Yeme bozuklugu olan erkeklerin, yeme bozuklugu olmayan erkeklere nazaran
yasam kaliteleri daha iyidir. Fakat yeme bozuklugu olan erkekler ve kadinlar i¢in
mevcut hayatlarindaki mutsuzluk seviyeleri benzerlik gosterir (Woodside ve ark.,
2001). Literatiire bakildiginda bir takim farkliliklar olmasina kargin, kadin ve
erkeklerdeki yeme bozukluklarinin benzer 6zelliklere sahip oldugu gozlenmektedir
(Batur ve ark., 2005).
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2.2.4. Yeme Bozukluklarinda Klinik Ozellikler

Yeme bozuklugunun klinik 6zellikleri kolay belirlenir, klinisyenlerin tanilar
birbirlerine son derece uyumluluk gosterir (Kocabasoglu, 2001). AN’li kisilerin en
dikkat ¢eken taraflar1 ¢ok zayif olmalaridir. Boya ve yas grubuna gore beklenen
kilodan ¢ok daha fazla zayif olmalarina karsin; kilo almamak icin biiyiikk direnme
gosterirler (Kegeli, 2006). AN’de en onemli bulgu da budur. Istahlarinda kayip
yoktur (Sarbat ve Demirkol, 1999).

Diyetler, karbonhidrath ve sekerli yiyeceklerin aza indirilmesiyle baslar ve
hasta kisa siirede her tiirden yiyecek ve igcecegin kalorisi konusunda uzmanlasir. Bu
davranig fark edilene kadar uzun zaman gegebilir. Genellikle bu esnada ergen bu
davraniginin normal oldugunu diisiiniir ve hastaligi inkar eder. Esas olarak hasta
kendini zayif olunca daha iyi hisseder ve yardim istemez. Diyet devamlilik goésterir
ve hasta kilosunu ve viicut islevlerini azaltmak i¢in daha fazla ¢aba sarf eder

(Steinhausen, 2003). Miidahil olunmazsa 6liim getirebilir (Ceylan ve Yazan, 2001).

BN hastalarinda tikanircasina yeme epizotlari siklikla gizli ve planhdir. Tipik
olarak yiiksek kalorili yagl ve sekerli gidalar tiiketilir. Tikinmanin baginda rahatlama
duygusu hakimken sonlarina dogru sugluluk ve tiksinme duygulari hakim olmaya
baglar. Hastaligin baslarinda kusma parmakla yapilirken, ilerleyen zamanlarda buna
thtiya¢ duyulmadan kusma gergeklesir. Tikinma epizotlarinin durdurulmasi i¢in istah
azaltict maddeler kullanabilirler. Tikanircasina yeme ve ¢ikartma davranis1 gizli
yapildigindan ailelerin fark etmesi uzun zaman alabilir ve hatta tedavide klinisyenleri
bile yaniltabilirler. Bu dogrultuda aileden, kisinin yeme davraniglariyla alakali olarak

alinacak bilgiler tedaviye 151k tutacaktir (Yiicel, 2009).

BN’nin AN’den farkli bir hastalik olup olmadigi hala tartisilmaktadir. Bu
dogrultuda AN ve BN ayni gesitliligin zit kutuplarint gosteren farkli evrelerdir. Fakat

buna ragmen aralarinda belli farklar da mevcuttur (Kuruoglu ve Arikan, 1995).
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BN hastalarinda farkliliklar vardir. Bazilar1 anoreksiktir, bazilar1 ise obez
veya normal agirliktadir, bazilarimin bulimia olmadan Once psikiyatrik hastaligi
varken bazilarinda ise Oncesinde boyle bir hastaligi yoktur (Pope ve Hudson,
1988).BN’1i kisiler AN’lilerden farkli olarak yaptiklarinin anormal oldugunu bilirler
ve yaptiklarindan dolay1 utanma yasarlar (Herzog, Jakson ve Franko, 2006).

2.2.4.1. Yeme Bozukluklarinda DSM-IV-TR’ye gore AN Tam Olgiitleri;

Yas1 ve boy uzunlugu normal sayilan en az kiloda ya da bunun {izerinde bir
viicut agirliginda olmayr kabul etmeme (6rn. beklenenin %85’inin altinda bir viicut
agirliginda olmaya yol agan kilo kaybi ya da biiylime donemi esnasinda, beklenenin
%85’inin altinda bir viicut agirliginda olmaya yol acacak bir bigimde beklenen kilo

alimin1 saglayamama).

Beklenenin altinda bir viicut agirliginda olmasia karsin kilo almaktan ya da

sisman olmaktan asir1 korku duyma.

Bireyin viicut agirligi ya da bicimini algilama bi¢iminde bozukluk olmasi,
kendini degerlendirmede viicut agirlig1 ya da bi¢iminin anlamsiz bir etkisinin olmasi

ya da o sirada viicut agirliginin diigiik olmasinin 6nemini inkar etme.

Bayanlarda menars sonrasi amenore, yani, en az li¢ ardisik menstruelsiklusun
olmamasi (yalniz hormon verilmesi sonucu menstruasyon donemleri oluyorsa o

kadinin amenoresi oldugu diisiiniiliir).

Anoreksiya Nervoza’min Alt Tipleri:

Kisith Tip: AN’nin o siradaki epizodu sirasinda kisi diizenli olarak

tikanircasina yeme veya ¢ikartma davranisi gostermemistir.
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Tikanircasina Yeme/Cikartma Tipi: AN’nin o siradaki epizodu sirasinda

kisi diizenli olarak tikanircasina yeme veya ¢ikartma davranigi gostermistir.

2.2.4.2. Yeme Bozukluklarinda DSM-IV-TR’ye gore BN Tam Olgiitleri;

1. Tekrarlayan tikanircasina yeme epizodlarinin olmasi. Bir tikanircasina

yeme epizodu asagidaki her ikisi ile belirlidir.

a. Ayn1 zamanda ve benzer sartlarda cogu insanin yiyebileceginden hig
tartismasiz ¢ok daha fazla miktarda yiyecegi belli bir zaman diliminde (6rn. herhangi

bir 2 saatlik siire iginde) yeme

b. Bu epizod sirasinda yeme kontroliiniin kalktigi duyumunun olmast (6rn.
yemeyi durduramayacagi veya ne yedigini ya da ne kadar yedigini kontrol edememe

duygusu)

2. Kilo almaktan korunmak i¢in, kendisinin yol agtig1 kusma, laksatiflerin,
ditiretiklerin, lavmanlarin veya diger ilaglarin yanhs yere kullanimi, hi¢ yemek
yememe ya da asir1 egzersiz yapma gibi tekrar tekrar uygunsuz dengeleyici

davranislarda bulunma.

3. Tikanircasina yeme ve uygunsuz dengeleyici davraniglarin her ikisi de 3 ay

siireyle ortalama en az haftada iki defa ortaya ¢ikmaktadir.

4. Kendini degerlendirirken anlamsiz bir sekilde viicudunun agirligi ve

bi¢iminden etkilenir.

5. Bu bozukluk sadece Anoreksiya Nervoza epizodlari sirasinda ortaya

¢tkmamaktadir.
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Bulimia Nervoza’min Alt Tipleri:

Cikartma Olan Tip: BN’nin o siradaki epizodu sirasinda kisi diizenli olarak
o swrada kusmus veya laksatifler, diiiretikler ya da lavmanlar1 yanhis yere

kullanmuistir.

Cikartma Olmayan Tip: BN’nin o siradaki epizodu sirasinda kisi, hig
yemek yememe veya asirt egzersiz yapma gibi diger uygunsuz dengeleyici
davraniglarda bulunmus ancak kendi kendine kusmamis veya laksatifler, diiiretikler

ya da lavmanlar1 yanlis yere kullanmamistir.

2.24.3. Yeme Bozukluklarinda DSM-IV-TR’ye gore BTA YB Tam
Olgiitleri;

1. Kadinlar i¢in, biitiin AN o6l¢iitlerinin bulunmasi, fakat bireyin menstrual

donemlerinin dizenli olmasi.

2. Biitlin AN olgiitlerinin bulunmasi, fakat, énemli kilo kaybina ragmen,

bireyin mevcut agirliginin normal aralik i¢inde bulunmasz.

3. Biitiin BN o6lgiitlerinin bulunmasi, fakat, tikanircasina yeme ya da uygun
olmayan kars1 onlem niteligindeki mekanizmalarin haftada iki kereden az bir siklikla

gerceklesmesi ya da 3 aydan daha kisa stire olmasi.

4. Normal viicut kilosuna sahip bir kisi tarafindan uygun olmayan Onlem
niteligindeki davranislarin kiiciik miktarlarda gida yedikten sonra diizenli olarak

uygulanmasi (0r. iki kii¢lik kurabiye yedikten sonra kendi kendini kusturmak).
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5. Biiyiik miktarlarda giday1 ¢igneyip tiikiirmek fakat yutmamak, bu hareketin

tekrarlanmasi.

6. Tikanircasina yeme bozuklugu: BN’nin uygun olmayan karsi onlem

niteligindeki davraniglarinin yoklugunda yineleyen tikanircasina yeme donemleri.

2.2.5. Yeme Bozukluklarinda Etiyoloji

Yeme bozuklugunun nedenleri hala tam olarak bilinememektedir.
Arastirmalarda biyolojik, genetik, psikolojik (kisisel) ve sosyokiiltiirel etmenlerin

etkilesimi ele alinmistir (Kuruoglu, 2000).

2.2.5.1. Genetik ve Biyolojik Etmenler

Yeme bozukluklarinin olusumunda yetistirme tarzinin ve kiiltiirel degerlerin
bir islevi oldugu nettir. Fakat aragtirmalar, hem AN hem de BN olusumunda genetik
ve biyolojik olarak da etkinin biiyiik oldugunu gostermektedir (Kabak¢i ve Demir,
2001).Genetik ve biyolojik etmenler; asir1 yeme ve ¢ikarma davranisini belirleyen
genler ortak oldugu i¢in Onem tagimaktadir. AN ve BN tanis1 almis kisilerin

ailelerinde benzer davranis 6zelliklerinin goriilmesi bu 6nemi agiklamaktadir (Ertas,

2006).

AN’deki genetik yatkinlik ikiz ¢aligmalari ile agiklanmaktadir (Davison ve
Neale, 2004; Herzog ve Eddy, 2007). Tek yumurta ikizlerinde %66 oraninda
kisitlayict tip AN uyumlulugu goriiliirken, ¢ift yumurta ikizlerinde %0 olarak
saptanmigtir. Fakat AN’li kisilerin kiz kardeslerinde %6.6 oraninda AN gelistirme
durumu goriilmektedir (Maner, 2001).

BN’nin de ailesel olduguna dair kanitlar mevcuttur. Ornegin; YB tanis1 olan

bir kadin akrabasi bulunan kisilerde, BN olma olasiligiin tiim toplumdan 4,4 kat
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daha yiiksek oldugu bilinmektedir (Strober, Freeman, Lampert, Diamond ve Kaye,
2000).

Serotonin hormonunun viicut agirligr ve gida tiiketimi iizerinde baskin bir
etkisi vardir. Bu etkinin bozulmasinin yeme bozukluklarinin olusumuna bir etkisi

oldugu bilinmektedir (Hasbay, 2005).

2.2.5.2. Sosyokiiltiirel Etmenler

Yeme bozuklugunun toplumsal olarak incelige, giizellige ve sisman
olmamaya 6nem veren toplumlarda daha cok goriildiigii ve zayiflik, sismanlik
toplumsal deger yargilariyla iliskili olabilecegi diisiiniilmektedir (Oztiirk, 2002).
Modern c¢agda ozellikle de bati kiiltliriiniin etkisinde kadinin giizelligi (ince viicut
goriinlimii) konusunda ¢ok fazla sosyal baski uygulanmaktadir. Kadin haklarinda
gelismelerin olmasina ragmen, cinsiyetler hakkindaki toplumsal goriislerde fazla
degisikliklerin olmadig1 ve erkek icin gili¢ ve akil kavraminin; kadin i¢in ise gilizellik
kavraminin daha 6nem tasidigi bilinmektedir. Kadinin degeri onun ince, giizel, ¢ekici
ve hep geng kalmasiyla anlam tagimaktadir. Giiniimiizde var olan bu toplumsal baski

medya aracilig1 ile daha da ¢ogalmistir (Erol, Toprak ve Yazici, 2002).

Di1s goriintisiiyle ilgili sosyokiiltiirel degerlerin farkinda olan kizlar farkli bir
deyisle de; mutluluk, sosyal onay ve basari i¢in zayif olmanin sart oldugunu diisiinen
kizlar, bu kaliba ulasamadiklarinda kendilerini ve bedenlerini
degersizlestirmektedirler. Bu negatif degerlendirmeler yeme bozukluguna neden
olmaktadir. Bu sekilde kiiltiiriin gosterdigi ideal viicut sekline ulasabileceklerini

diisinmektedirler (Kiang ve Harter, 2006).

Huon ve Strong‘a (1998) gore ergenlerde diyetin baglamasi ve devam etmesi
farkli sebeplere dayanmaktadir. Diyetin baslangici aile fertleri, akranlar1 ve sosyal

medya alinan 6zendirmelerden etkilendigini 6ne stirmiislerdir.
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2.2.5.3. Bireysel ve Psikolojik Etmenler

Yeme bozuklugu olan bireylerde kisilik 6zelliklerine bakildiginda; var olan
Ozgiiven eksikligi, duygulannom ve dirtii = diizenlemedeki zorluklar ve
bireysellesmedeki sorunlar YB ile baglantili oldugu diisiiniilmektedir (Werne ve
Yalom; Akt. Karakdse, 1996).

Ergenlik donemi viicuttaki degisimlerle baslar ve bu degisiklikler ergende
korku ve kaygi uyandirir. Ergenin viicut biitiinliiglinii ve kimligini koruyabilmesi
amactyla degisimleri ortadan kaldirmaya c¢alisirken gelisimini kontrol edebilecegini
ve erigkin olmasi i¢in gereken tiim degisimleri ortadan kaldirabilecegini hayal eder.
AN’li kigiler bu degisimleri ortadan kaldirabilmek i¢in bedenini tahrip ederler
(Giirdal Kiiey, 2006; Parman, 2003).

Button’a (1990) gore kiside var olan diisiik benlik saygis1 YB i¢in 6nemli bir
etkendir. Fakat aslinda AN ya da BN 0ncesi bireysel 6zelliklerin aragtirilmasi zordur,
bu sebeple genellikle c¢alismalar hastalik esnasinda veya hastalik gectikten sonra
degerlendirilmistir. Diizelmis hastalarda genellikle kat1 ve takintili diisiinme, kisilere
kars1 giivensizlik, sosyal i¢e doniikliik ve duygulanim azligi, asirt uyum ve diizenli
davranisin devamliligi mevcuttur. Takintili ve miikkemmeliyetci kisilik kisitlayicr tip

AN igin risk olusturmaktadir (Maner, 2001).

2.2.5.4. Ailesel Etmenler

Ailelerin kilo kontroliinde ergenler {izerindeki hakimiyeti biiyiiktiir. Olmasi
gerektigi diislindiikleri kilo hakkindaki sosyokiiltiirel mesajlar1 bildirmede 6nemli rol
oynamaktadirlar (Kadioglu, 2009). Aile i¢i iligkiler ve var olan aile ortami1 YB’nin
gelisiminde 6nemli faktorlerdendir. YB’nin kendine 6zgii saglam olmayan bir aile
yapist ile iligkili oldugu o6ne siirtilmektedir. Bu ailelerin kizlarina kars1 daha karisik

bir iletisim i¢inde oldugu bilinmektedir. YB hastalarinin annelerinin de babalarinin
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da yiliksek derecede koruyucu yaklasim ve diisiik bakim algiladiklar1 goriilmektedir
(Calam ve diger.,1990).

BN hastalarinin genel olarak aile baskisindan sonra kilo vermek igin rejime
basladiklar1 varsayilmaktadir. Ornegin bir ¢alismada, aile baskisindan sonra rejime
baglama %55 olarak bulunmustur (Maner ve Aydin, 2007). BN hastalarinin aile igi
iligkileri, AN hastalarininkine gore daha c¢atigmali ve degiskenlik gostermektedir.
Anne-baba ile kiz cocuklar1 birbirlerine karsi daha diismanca, daha suglayici,
ithmalkar ve reddedicidir. Bir taraftan c¢atismali, diger yandan da bu c¢atismanin
aciklanmasma miisaade verilmeyen zorlayici bir iliski hakimdir (ikiz, 1999;

Sarimurat, 1999).

Aile i¢i iliskiler disinda, ebeveynlerin yetistirme tutumlarinin da ergenin
yeme aligkanliklar1 {izerinde etkisi oldugu diisiiniilmektedir. YB hastalarinin kendi
ailelerini onaylayan ve destekleyen aile olarak gormedikleri bildirilmistir. BN’li
hastalar annelerinin kural koymada basarisiz olduklarini, babalarinin kendilerini
desteklemedigini, AN’li hastalar ise annenin yiiksek kurallar koydugunu, babalarinin

kendilerini onaylamadigini belirtmislerdir (Waller ve Hartley, 1994).

2.2.6. Yeme Bozukluklarinda Tedavi

YB hastaliginin tedavisi i¢in hala temel bir tedavi siireci belirlenememistir.
Bireysel psikoterapi yontemleri, grup psikoterapisi, aile psikoterapisi ve farmakolojik
tedavinin etkililigi tartisilan bir siiregtir. Genel olarak kullanilan bir¢ok tedavi
stirecinden ayni zamanda, isbirligi ve ortak calisma yapilarak fayda saglanmaktadir.
Bu cercevede somatik ve beslenme halinin diizeltilmesine iligskin yapilacak tedavide

medikal girisimlere de yer verilmelidir (Giirdal, 1999a).

Tedavinin amaci; hastalifin yinelemesinin oniline ge¢cmek, uzun vadedeki

kisisel, sosyal ve ekonomik zararlarini en aza indirmektir (Kocabasoglu, 2001).
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AN’nin yaygin bir hastalik gibi tiim sistemi etkiliyor olmasi ve bu etkilerinde her
sistemde farkli olmasi nedeniyle tibbi komplikasyonlar ayri bir énem verilerek
incelenmelidir (Erol, 2011). Bu sebeple AN ruhsal bozukluklar iginde tedavisi en zor
olanlardan biridir. Multidisipliner ekip siireci, hastalifin her yonden ele alinabilmesi

icin sarttir (Aslantas Ertekin, 2010).

Tedavi yaklasimlarindan hangisi kullanilirsa kullanilsin  6ncelikli hedef
hastayla giiven bagini olusturmak iistiine olmalidir ¢ilinkii onceki iligkilerinde
yasadigi giiven eksikligi, kontroliin elinde olmasi gereksinimi ve tedavi
motivasyonun genel olarak az olmasindan dolayr bu hastalarin tedavi yonelik
tutumlar1 degiskendir (Soygiit, 2003). Gerekli ve yavas kilo alimi amag¢ olmalidir.
Viicut agirliginin artmasi sonucu ortaya ¢ikan zorluktan dolay: ilk hedef de hastaya
kilo aldirmaktan ziyade bozulmus olan beden imgesini diizeltmek olmalidir.

Tedavinin asil basarisi, bu bozuklugun ele alinmasiyla saglanabilir (Giirdal, 1999b).

Cocuk ve ergenlerde etkisini gdsteren ‘‘Maudsley Modeli’’ne dayali terapi
modeli olan aile tabanli bu terapi tiirli, AN hastalar1 i¢cin kanita dayali tek tedavi

yaklagimidir (Keel ve Haedt, 2008; Russell, Szmukler, Dare ve Eisler, 1987).

2.2.7. Tiirkiye’de ve Diinyada Yeme Bozukluklariyla Tlgili Yapilan

Arastirmalar

2.2.7.1. Tiirkiye’de Yeme Bozukluklariyla ilgili Yapilan Arastirmalar

Taylan (1992) tarafindan yapilan ‘Adodlesanlarda  Yeme Bozuklugu
Anoreksiya Nervozanin Arastirilmasi’ adli calismada sosyoekonomik diizeyin
yiiksek oldugu diisiintilen 6 6zel lise ile alt sosyoekonomik diizeye sahip oldugu
diisiiniilen 7 devlet lisesinde, 1288 kiz ve 1116 erkek toplam 2404 6grenciye Yeme
Tutum Testi uygulanmis, subklinik AN oran1 %3,4; AN orami ise %7-9 olarak

bulunmustur. Kiz 6grencilerde AN oran1 daha fazla bulunmustur. Devlet okullarinda
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AN oran1 %8.7 iken; 6zel okullarda AN oran1 %6,8 bulunarak, beklentilerin aksi bir

sonug elde edilmistir.

Onar (2008) tarafindan 13 ile 35 yas aras1 24 YB tanis1 almis ve 24 saglikli
ergen kiz ile yetiskin kadinlarda yapilan bir ¢alismada YB tanis1 bulunan 24 kisinin
%29,2’si AN, %14,6’s1t BN ve %6,3’ii BTAYB tanisina sahiptir. Arastirmanin
sonuclart incelendiginde yeme bozuklugu tanisi bulunan ve bulunmayan ergen kizlar
ile geng eriskin kadinlar arasinda yeme tutum ve davranislari, aile ortami, beden
memnuniyeti, depresyon ve benlik saygisi agisindan fark oldugu goézlenmektedir.
Yeme bozuklugu tanist bulunan ergen kizlar ile geng eriskin kadinlarin,
bulunmayanlara gére Yeme Tutum Testi’nden daha yiiksek puanlar aldiklari, Aile
Ortam1  Olgegi’nin Birlik-Beraberlik alt 6lgeginden, Viicut Algist Olgegi ve
Rosenberg Benlik Saygist Olgegi'nden daha diisiik puanlar aldiklari, Beck
Depresyon Envanteri’'nden daha yiiksek puanlar aldiklar1 goriilmiistiir. Ayrica yeme
bozuklugu tanisi bulunan ergen kizlar ile geng¢ erigkin kadinlarin arkadaslar
tarafindan kilolar1 ve goriiniimleri ile iligskili daha fazla olumsuz elestiri aldiklari,
elestiriden bagimsiz daha fazla zayiflama girisiminde bulunduklari, toplumdaki
zayifigin  gilizellik igin ideali oldugu goriisiinii daha fazla benimsedikleri

bulunmustur.

Oruglular (2013), 314’1 kadin ve 167’°s1 erkek toplamda 481 kisiden olusan
bir ¢calismasinda 205 kisi ideal kilosunda oldugunu diisiintirken, 274 kisi ideal kiloda
olmadigini diisiinmektedir. Arastirmadan elde edilen bulgulara gore katilimcilarin
ideal kilolarinda olduklarini diisiinmelerinin, yeme tutumlarindaki bozulma ve beden

memnuniyetini etkiledigi goriilmektedir.

Sapmaz Yurtsever’in (2014) yeme bozuklugu riski tagiyan ve tagimayan 17-
35 yas arast 773 iniversite Ogrencisi gen¢ kadinlarda yapilan bir caligmasinda
algilanan ebeveynlik bi¢gimleri, erken donem uyumsuz semalar ve duygu diizenleme

gicliikleri degiskenleri agisindan farklilasip farklilasmadigina bakilmistir. Yapilan

analizlerde, yeme bozuklugu agisindan riskli olan grubun hem anneye hem de babaya

22



yonelik algilanan kuralci/kaliplayici, asir1 izin verici/sinirsiz, asirt  koruyucu,
kotiimser/endiseli ve cezalandirici ebeveynlik bigcimlerinde daha fazla puan aldiklari
gorilmiistiir. Yine yeme bozuklugu agisindan riskli olan grubun riskli olmayan gruba
gore tiim erken donem uyumsuz sema boyutlarinda ve farkindalik alt boyutu harig
tim duygu diizenlemedeki giigliikkler boyutlarinda anlamli bir sekilde daha yiiksek
puanlar aldiklar1 goriilmiistiir. Erken donem uyumsuz semalardan duygusal
yoksunluk, kendini feda ve yiiksek standartlar sema boyutlar1t ile duygu
diizenlemedeki giicliikler toplam puaninin yeme tutumunu anlamli bir sekilde

yordadig1 bulunmustur.

Semiz (2011) tarafindan 18-44 yas arasindaki 1122 kisiyle yapilan bir
calismada YTT sonucu kesme puanin lizerindekiler ile klinik goriisme yapilmistir.
YTT ile yapilan tarama sonucunda bu oOrneklemde YB yayginligi % 5.25,
yapilandirilmis klinik goriisme ile bu oran %1.52 bulunmustur. Bir kiside subklinik
diizeyde AN saptanmistir. BN yaygiligi %0.63, TYB yayginligi %0.81 olarak
bulunmustur. YB tanis1 kadinlarda (%88,2) istatistiksel olarak anlaml diizeyde daha
siktir. YB tanisi konulan bireylere eslik eden I. eksen ve II. eksen tanilarini saptamak
amactyla SCID-1 ve SCID-II uygulanmistir. Hasta grubunda I. ve II. eksen es tani
orant kontrol grubundan anlamli diizeyde daha yiliksek bulunmustur. Hastalarin %
47’sinde (8/17) eslik eden I. eksen tanis1 bulunurken, en sik konulan es tan1 major
depresif bozukluk olmustur. Hastalarin %41’inde II. eksen tanis1 bulunurken, en sik
konulan es tan1 OKB ve kacgingan kisilik bozuklugu olmustur. Sonug olarak; YB’de
psikiyatrik es tanilar yaygindir.

Isik’in (2009) Uludag iiniversitesi 6grencilerinde yaptigi bir arastirmasinda
ogrenciler arasinda sigara ve alkol kullanimi, egzersiz aliskanligi, yemek secimleri,
BKi ortalamalar1 ve obezite sikligi yoniinden belirgin farkliliklar goriilmiistiir.
Obezite goriilme sikligi %1,9 bulunurken; YTT kesme puan iizeri alanlar %22,6
olarak bulunmustur. Basta kiz ogrenciler olmak iizere Uludag Universitesi

ogrencilerinde YB riski literatiir verilerine oranla daha ytiksektir.
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Celikel, Cumurcu, Kog, Etikan ve Yiicel (2008) tarafindan yeme tutumunun
psikolojik bilesenleri ile ilgili 267 kiz 6grenci ve anneleriyle yapilan ¢alismada YTT,
Beck Depresyon Envanteri (BDE), Toronto Aleksitimi Skalasi, Belirti Tarama
Listesi ve aile degerlendirme 6lgegi kullanilmistir. Bu arastirmanin sonuglarina gore
bozuk yeme tutumlar1 depresyon, Obsesif kompulsif semptomlar ve fobik anksiyete
ile iligkili ¢ikarken, annelerin psikopatoloji diizeyi de ¢ocuklarinin bozuk yeme
tutumuyla iliskili bulunmustur. Bu ¢alisma yeme bozukluklarinda aile faktoriiniin

O6nemini vurgulamasi agisindan 6nem tagimaktadir.

2.2.7.2. Diinyada Yeme Bozukluklariyla flgili Yapilan Arastirmalar

Geg ergenlik donemindeki AN veya BN tanis1 almis 60 kisi ile 85 kisilik
kontrol grubunun karsilastirildig1 bir ¢alismada yeme bozuklugu belirti diizeyleri ile
baba tarafindan algilanan psikolojik kontrol arasinda pozitif iliski saptanmistir. Bu
kez babadan algilanan kontroliin daha belirleyici oldugu yoniinde bulgular elde
edilmistir (Soenens, Vansteenkiste, Vandreycken, Luyten, Sierens ve Goossens,
2008).

Norvegli ve Amerikali tiniversite 6grencileri yeme bozuklugu, benlik kavrami
ve ana babaya baglanma agisindan karsilagtirilmis, YB ile ana babaya baglanma
arasinda dogrudan bir iligki bulunmamistir. Fakat birtakim ana babaya baglanma
oriintlilerinin (diisiik diizeyde ilgi ve duygusal destek, ¢ocugun reddi, psikolojik
olarak ulasilmazlik, asir1 koruma, kisisel otonomi saglamada basarisizlik,
davraniglarin kisitlanmasi ve kontrol edilmesi gibi) daha yiiksek belirti diizeyi ile
iliskili oldugu ifade edilmistir. Sonucta ¢alismanin bulgular1 diisiik ilgi, asir1 koruma
ve degisken benlik kavraminin yeme bozukluklarinin onciilleri olabilecegini

desteklemektedir (Perry, Silvera, Neilands, Rosenvinge ve Hanssen, 2008).
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2.2.8. Obezite

Obezite, kisinin boy, agirlik, cinsiyet ve irksal 6zelliklere gore belirtilen ideal
degerlerin {izerinde olmasidir. Senelerdir obezite yaygmliginin incelenmesi zor
olmaktaydi. Ciinkii ¢ogu iilke asirt Kilonun farkli derecelerini siniflandirilmak igin
kendi &lgiitlerini kullantyordu. Fakat 1990 senesinde uluslararasi kabul gérmiis BK1
kiloluluk olgiitii kullanilmaya baslanmis ve ortak sinir degerler Onerilebilmektedir

(Yildiz, 2014).

Obez ergenler i¢in ilk amagc, ideal beden agirligina ulasmak degil, saglikli
beslenme ve egzersiz aligkanliklart kazandirmaktir. Yeme ve egzersiz davraniglari
genellikle ogrenilmiglerdir ve degisime agiktirlar. Cogu arastirmada obezite
tedavisinde ailelerin de dahil edilmesinin kisa ve uzun donemli olarak basari

oranlarinda artig gosterecegi ifade edilmektedir (Nagar ve Giinay, 2011).

2.2.8.1. Beden Kitle indeksi

Obezite DSM smiflandirma sisteminde YB igerisinde siniflandirilmamastir.
Fakat BKI 6l¢iimlerine gore obezite tanisi konulabilir. BKI: Agirlik (kg) / Boy (m)2

olarak hesaplanir. WHO tarafindan yapilan BKI siniflandirmas: asagida sunulmustur.

18.5 kg/m2 ve alt1 ::> Zayif
185 24,9 kg/m2 —> Normal
25 29,9 kg/m2 |:> Sisman
30 kg/m2 ve tstii |:> Obez

Sekil 1: BKI Siniflandirmasi
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2.3.Internet Bagimhhig

2.3.1. internet Kavram ve Tarihsel Gelisimi

Internet’in etimolojisi Interconnected Networks“iin (kendi i¢inde baglantili
olan aglar) kelimelerinin ilk heceleri olan “‘inter’” ve ‘‘net’’in bir araya
getirilmesiyle olusmustur (Odabas1 ve ark., 2007). Internet, biitiin insanlarin sinif, 1k
ve cinsiyet gibi ayrimlar olmadan dogrudan iletisim kurmalarini saglayan, hayata
demokratik katilimi arttiran, toplumu adeta tek bir sanal ortam haline getiren bir
kavramdir (Oral, 2005). Baska bir ifadeyle Internet, bireylerin her tiirlii bilgiye gok
kisa bir siirede ulasmasin1 ve diger bireylerle hizli bir iletisim kurmasini saglayan,
kisinin hayatina 6nemli getirileri olan bir iletisim agidir. Son zamanlarda bu iletisim

agmin kullanimi oldukga artis gostermistir (Ceyhan, 2008).

ABD ve Sovyetler Birligi arasinda gecen soguk savas zamaninda internetin
temelleri atilmaya baslanmistir. Niikleer bir savas olmasi ihtimaline karsi askeri
iletisimi saglamak ve ana bilgisayardakileri diger bilgisayara aktarabilmek i¢in bu
donemde internet ortaya ¢ikmistir. Bu sebeple, ABD Savunma Bakanlii’na baglh
ARPA (Advanced Research Projects Agency)’nin destegiyle birlikte caligmalar
baglatilmis ve 1969°da dort farkli ildeki bilgisayarlar arasinda bilgiler aktarilarak
sistemin ilk asamasi olusturulmus, beraberinde ise ARPANET isimli askeri
bilgisayar ag1 kurulmustur (Cagiltay, 1994). NASA gibi bir siirii kurulus 1971 yilinda
bu agin kapsamina girmis, 1972°de ise terminal sayis1 artarak 23 olmus ve elektronik

posta kavrami giindeme gelmistir.

IIk kullanmaya baslandigi zamanlarda interneti sadece miihendisler, bilim
adamlar1 ve bilgisayar uzmanlar1 kullaniyordu ve kullanmak zordu. Kisisel, ev ve ya
ofis bilgisayarlar1 bulunmuyordu ve sistemin karmasik olmasindan dolayr ancak
Ogrenilerek kullanilmaktaydi. Bu yiizden sadece elektronik posta islevini
gormekteydi. Sonradan 1991 yilinda World wide web (www) Tim Barnes Lee

tarafindan icat edildi. Bu sistem bilgilerin paylagimini destekliyordu ve ‘‘hypertext’’
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denilen gorsel temaya dayanmaktaydi. Ticari ¢gevreler de WWW’in ortaya ¢ikasindan
memnun olmuslardir ve kullananlarin sayis1 617.000, ad1 da bugiinkii kullandigimiz
“internet’” olmustur. 1990 yillarinda interneti kullananlarin sayis1 ve fiziki yapisi

giderek artmistir (Arisoy, 2009a).

Tiirkiye’de internetin gelmesi, TUBITAK ve ODTU isbirliginde, 1991°de
yiiriitiilen bir proje cergevesinde ilk adimlariyla gerceklestirilmis, ODTU {izerinden
yurtdis1 ile baglantilart saglanmistir. TUBITAK biinyesinde 1996°da kurulan
ULAKBIM’in, ULAKNET’i kurmasinin ardindan, ODTU iizerinden siirdiiriilen
liniversite ve arastirma kurumlarinin baglantilari, bu tarihten bagslayarak asamali

bicimde ULAKNET e transfer edilmistir (Altun, 2003).

2.3.2. internet Bagimlihgimin Tanimi ve Ortaya Cikisi

‘“‘Kullanicinin online kullanimini kontrol yetenegini, iliskisel, mesleki ve
sosyal problemlere sebep olacak derecede etkileyebilen, yeni ve genellikle

taninmamis klinik bir rahatsizliktir’’(Young, 2007).

Arastirmacilar tarafindan ortak bir tanima varilamayan problemli ve asir
internet kullanimi genel ifadeyle; internetin asir1 kullanma istegi, internete baglh
olmadan gecirilen zamanin 6nemsiz hale gelmesi, yoklugunda asir1 sinirli ruh hali ve
saldirgan davraniglarin ortaya ¢ikmasi, bireyin ailevi, sosyal ve is yasaminin gittikge

bozulmasidir (Esen, 2010).

Bagimlilik denildiginde ¢ogunlukla alkol ve madde kullanimmna bagh
bagimliliklar aklimiza ilk olarak gelmektedir. Ama davranigsal bagimliliklarin da var
oldugunu unutmamak gerekir. Davramis bagimliligini kumar, seks, aligveris ve
teknolojik gibi bagimliliklar olusturur (Arisoy, 2009b). Teknolojik bagimliliginin

icerigini de televizyon, medya, cep telefonu, bilgisayar ve internet gibi bagimlilik
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tirleri olusturmaktadir (Griffiths, 1999). Yani internet bagimlilig1 teknoloji

bagimliliginin alt kategorisini olusturmaktadir.

Ik kez Dr. Ivan Goldberg’in 1996’da saka amagli gonderdigi bir maille
uluslararas1 literatiire giren terim Tiirkce’de ‘‘Internet Bagmlilig’’ olarak

bilinmektedir (Goldberg, 1996a).

Internetin diger teknolojilerden farki ¢ofu zaman bedava ve smirsiz
olmasidir. Tek tusla istenilen igerige kolaylikla erisilebilir. Bu ylizden ¢esitli madde
bagimligindaki gibi maddeye/internetteki icerige ulasabilmesi de ‘Ongdriilemeyen’,

‘cezbedici’ ve ‘degisken’ olmasiyla ilgilidir (Karabekiroglu, 2014).

Internet bagimliligmin tanimi ve siiflandiriimasi konusunda tam bir yarginin
olmamasinin nedeni, APA tarafindan hazirlanan DSM-IV ve WHO tarafindan
hazirlanan ICD-10’da internet bagimhiliginin tanisinin olmamasidir (Sahin,2011).
Son zamanlarda patolojik internet kullanimi ile ilgili vaka c¢alismalar1 ve yayinlar
oldukca artis gdostermektedir. Bu sebeple internet bagimliliginin DSM-V’e girmesi
gereken bir bozukluk oldugundan bahsetmeye baslasalar da (Arisoy, 2009a; Block,
2008); DSM-V’de internet bagimliligi yerine ‘‘Internet Oyun Bozuklugu”

kavramina yer verilmistir.

Goniil (2002)’ye gore klinik agidan ‘‘Patolojik Internet Kullanim1>’ (PIK)
terimi, ‘‘Internet Bagmlihg” terimine gore internetin patolojik boyutlarda
kullanimin1 daha 1yi tanimlamaktadir. Bagimlilik internetin kendisine degil, sundugu

imkanlara ve igerigine karsi olusmaktadir.
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2.3.3. internet Bagimlihgimin Tam Kriterleri

2.3.3.1. Young’in internet Bagimhhig icin Tam Olgiitleri

Young 1996’da internet bagimliligin1 bashi basmna bir psikiyatrik rahatsizlik
olarak aciklamistir. DSM-IV’teki patolojik kumar oynamanin tani Olgiitlerini
diizenleyip internet bagimliligini 6lgmek amaciyla 8 soruluk kisa bir 6lgek
gelistirmis ve 8 sorudan en az 5’ine olumlu bir sekilde yanit veren kisileri internet

bagimlisi olarak tanimlamistir.

e internet ile zihin mesgiiliyeti

e Asil niyet edilenden daha ¢ok online durmak

e interneti az kullanmak i¢in yinelenen girisimler

¢ Doyum saglayabilmek i¢in interneti kullanma ihtiyacinin hep artmasi

e internetin kullanimimi aza indirdiginde huzursuzluk, dfke, sinirli olma
ve yoksunluk belirtileri

e internet kullanimindan dolay1 iligkilerini, isini, mesleki ve &nemli
kariyer firsatlarini tehlikeye atmak veya kaybetmeyi goze almak.

e Interneti problemlerinden kagis yolu veya anksiyete, depresyon vb.
gibi tiikenmiglik hallerinden kurtulma yolu olarak kullanmak.

e Internet kullammmn boyutlarini aileden, terapistten ve digerlerinden

gizleyebilmek adina onlara yalan s6yleme (Young, 1996).

2.3.3.2. Goldberg’in internet Bagimhhig icin Tam Olgiitleri

Goldberg 1996 yilinda internet bagimliligini dlgmek amaciyla asagidaki
Olciitleri gelistirmistir. Bu dlgiitlerden 3 veya daha fazlasi ile kendisini gosteren, ayni
12 aylik zaman igesinde ortaya ¢ikan, klinik olarak belli bir bozulmaya veya sikintiya

gotiiren uyumlu olmayan internet kullanimi:
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1. Asagidakilerden biri ile tanimlanan tolerans:

Doyumun saglanmasi amaciyla belirgin olarak artan internet kullanim

stiresi ihtiyaci.

Ayni siire internet kullaniminin siirekli olmasi ile doyumun belirgin

olarak azalmasi.

2. Asagidakilerden biri ile tanimlanan sekilde yoksunluk gelismesi.

Agir ve uzun siireli internet kullanimi sonunda asagidakilerden en az 2
tanesinin giinler i¢inde ortaya c¢ikmasi (1 ay icinde ortaya ¢ikabilir) ve bireylerin

bunlardan dolayz is, sosyal ve 6nemli iglevsel alanlarda sikint1 yasamasi.

a. Psikomotor ajitasyon (kiskirtma, huzursuzluk, ¢arpinti)

b. Bunalti

c. Internette neler oldugu hakkinda takintili diisiinceler

d. Internet hakkinda fanteziler ve hayal kurma

e. Isteyerek ya da istemeyerek tuslara basma hareketi yapma

f. Bu sikintili durumlardan kurtulmak igin internete veya benzeri servislere

baglanma

3. Internete giris genellikle niyet edildiginden daha uzun siireler alir.

4. Internet kullanimini birakmak veya denetim altina almak icin siirekli bir

istek veya bosa ¢ikan gabalar vardir.
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5. Internet ile ilgili eylemlere ¢ok uzun siireler ayrilir (kitap almak, yeni web

tarayicilar1 ve programlari denemek, dosyalar1 ve indirilen materyalleri diizenlemek

vb.)

6. Internet kullanimi1 nedeniyle 6nemli toplumsal, mesleki etkinlikler veya

bos zamanlar1 degerlendirme etkinlikleri birakilir veya azaltilir.

7. Internet kullanimmin, devamli ve 1srarli bir sekilde ortaya ¢ikan fiziksel,
sosyal, mesleki veya psikolojik sorunlara (uykusuzluk, evlilik problemleri, ise ve
erken saatteki randevulara ge¢ kalma, mesleki gorevleri dGnemsememe veya terk etme
hissi) yol agmig veya siddetlendirmis olma olasiliginin bilinmesine ragmen internet

kullanim1 devam eder (Goldberg, 1996b).

2.3.3.3. Suler’in Internet Bagimhhg icin Tam Olgiitleri

Suler 1999 yilinda saglikli ve problemli internet kullaniminin ayirt

edilebilecegini belirterek bu ayrimin yapabilmek adina 8 dlgiit belirlemistir. Bunlar;

1. Internetteki etkinligin karsiladigi ihtivaclarin sayis ve tiirii. Birey fiziksel,
manevi, bireysel ya da Kkisileraras1 ihtiyaglarin1 karsilamak amaciyla interneti
kullantyor olabilir. Kullanict i¢in karsilanmaya ¢alisilan ihtiya¢ sayist arttikca

internetin onemi de o oranda artis gostermektedir.

2. Karsilanmamug ihtivaclarin altinda yatan yoksunlugun derecesi. Interneti
kullanan kisinin ihtiyaglar1 ne kadar bastirilir ya da inkar edilirse, ihtiyaglarim
karsilamak isteyen internet kullanicis1 bastirmanin derecesine gore daha ¢ok baska
yollara basvurmaktadir. Internet ortami genellikle bu ihtiyaclarin gercek hayatta
oldugundan daha kolay giderilebildigi bir ortamdir.
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3. Internet aktivitesinin tiirii. Internetteki aktiviteler ne kadar cok sayida
0zelligi i¢inde barindiriyorsa, internet kullanan kisi o kadar sayida ihtiyacini temin
etmek i¢in interneti kullanmak istemektedir. Degisik tiirlerdeki internet etkinlikleri

ihtiyaclarn etkilemeleri bakimindan c¢ok fazla gesitlilik gosterebilir.

4. Internetin kullanicinin gercek hayattaki islevselligine etkisi. Fiziksel, is ve
okul performansi, saglik ve kisilerarasi iliskilerdeki islevsellik etkilenmis olabilir.
Internet kullanimina bagl olarak sorun gdsteren alanlarin sayisi ve sorunun boyutu

patolojinin ciddiyetini gostermektedir.

5. Bunaltiya dair éznel duygular. Internet kullanicisinin internet etkinliklerine
dair yasadig1 depresyon, ofke, hayal kirikligi, sugluluk ve yabancilasma duygulari

patolojik internet kullanimin uyarici isaretleridir.

6. Ihtivaclar hakkinda biling diizeyindeki farkindalik. Bastinlmis ihtiyaclarimi
internet aracilifiyla karsilayan kisi katarsisle ilgili bir etkinlik ortaya ¢ikarmaktadir.
Bu etkinlik, gercek karsilanmamis ihtiyag¢ doyurulmadigi siirece yinelenmek
zorundadir. Birey internet etkinliklerinin altinda yatan doyurulmamus ihtiyag¢larin
bilingli farkindalik diizeyinde anlamali, bu aktivitelerle ilgili ¢atisma ve yoksunlugu

¢Oozmelidir.

7. Deneyim ve dahil olma siireci. Internet kullanicilari deneyim kazandikca
internette gerceklestirdikleri etkinliklerin gergek hayat ihtiyaglarii yeterli diizeyde
doyurmadigint ve internetin cazibesinin giderek kayboldugunun farkina varirlar.
Genellikle deneyim, kullanicilara asirt dahil olmayir gerektiren faaliyetlerden

kaginmalar1 konusunda yardim eder.

8. Gergek hayat ve sanal hayat arasindaki denge ve entegrasyon. Saglikl

internet kullanimi, internet aktiviteleri ile gergek diinya aktivitelerini entegre eder.
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Patolojik internet kullanimi, genellikle ger¢ek yasamdan uzaklagmis ¢evrimigi bir

hayat ile sonug¢lanir (Suler, 1999).

2.3.3.4. Beard ve Wolf *un Internet Bagimhihg icin Tam Olciitleri

Beard ve Wolf 2001 yilinda Young’in gelistirmis oldugu dlgiitlerin
objektifligini ve giivenirligini sorgulayarak, bazi ifadeleri anlasilmaz bulduklari i¢in

bu kriterleri gelistirerek yeni tan1 dlgiitleri ortaya koymuslardir.

Asagidaki olgiitlerden hepsi (1-5) bulunmak zorunda

o Internetle zihinsel mesgul olma (daha onceki ya da sonraki online

hareketi g6z 6niinde bulundurarak)

¢ Doyumun saglanabilmesi i¢in internet kullanma siiresinin hep artmasi.

e Internet kullannmmi kontrol altinda tutma, azaltmada veya

durdurmada basarisiz girisimlerde bulunma.

e internet kullanimini azaltma veya durdurma girisiminde bulunurken

huzursuz, 6fkeli, bunalmis ya da sinirli olma.

e Gergekte planlanandan daha ¢ok online kalma.

Ve en azindan asagidakilerden biri

1. Internet kullanimindan dolay iliskilerini, isini, mesleki ve 6nemli kariyer

firsatlarini tehlikeye atmak veya kaybetmeyi géze almak.
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2. Internet kullanimm boyutlarin1 aileden, terapistten ve digerlerinden

gizleyebilmek adina onlara yalan sdyleme.

3. Interneti problemlerinden kagis yolu veya anksiyete, depresyon vb. gibi

tiikkenmislik hallerinden kurtulma yolu olarak kullanmak (Beard ve Wolf, 2001).

2.3.3.5. Shapira’nin internet Bagimhhig icin Tam Olgiitleri

Shapira 2003 yilinda internet bagimliligi icin DSM-IV-TR’de yer alan

diirtii-kontrol bozuklugu modelinde tan1 dlgiitleri gelistirmistir.

1. Asagida belirtilenlerden en az biri ile ortaya ¢ikan internet kullanimi ile

ilgili uyumlu olmayan zihinsel ugras.

e Kars1 koyulamaz sekilde hissedilen internet kullanimai ile ilgili zihnin

mesguliyeti.

e Niyet edildiginden daha uzun siire internet kullanimu.

2. Internet kullanimimin ya da kullanimu ile ilgili zihin mesguliyetinin sosyal,
mesleki veya diger bir islevde klinik olarak belirgin sikint1 veya rahatsizliga sebep

olmasi

3. Internet kullaniminin yalnizca hipo-mani veya mani periyotlari ile ortaya
¢ikmamast ve baska bir Eksen I bozuklugu ile agiklanamamasi (Shapira ve
ark.,2003).
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2.3.4. internet Bagimlihgimnin Epidemiyolojisi

Internet bagimlihig: ile ilgili yapilan ¢aligmalar bagimliliklarm giderek
yaygmlastiginin  bir gostergesidir. Tami  kriterlerinin  belirginlesmesi {izerine
uluslararast yapilan calismalarda internet bagimliliginin toplumdaki yayginlik
diizeyinin genel olarak %6-14 arasinda oldugu goriilmektedir (Arisoy, 2009b).
Griffiths 1999’da yaptig1 arastirmasinda Ogrencilerin internet bagimlili§i oranini

%]1,1 olarak saptamistir.

Ulkemizde 2008’de 437 iiniversite 6grencisinde yapilan bir arastirma iizerine
erkeklerin bagimlilik diizeyinin kadinlara oranla yiliksek oldugu ve bagimlilik
diizeyinin smif diizeyiyle iligkili olmadigi bulunmustur. Buna ek olarak okuldaki
basarisizlik ile internet bagimliligi arasinda pozitif yonde korelasyon bulunmustur.
Ayni arastirmada internet bagimlist bireylerin interneti bilgi edinme amagh
kullanimindan c¢ok, arkadaslart1 ve yakin g¢evresiyle sohbet edebilmek amaciyla
kullandiklar1 sonucuna varilmistir (Ceyhan ve Ceyhan, 2007). Aslan Uckardes’in
2010°da Mersin Universitesi 6grencilerinde yaptig1 arastirmada internet bagimlilig

yaygimligini %2 olarak saptamistir.

Internet kullananlarin sayis1 iilkemizde son 10 yil icerisinde belirgin bir
sekilde artis gostermistir. Ergenlerin internet kullanimi Oriintiilerinin arastirildig:
caligmada, haftada 12 saatten fazla internet kullanan ergenlerin % 7.6’sinda
problemli internet kullaniminin oldugu belirlenmistir (Tahiroglu ve ark., 2008).
Tiirkiye’deki yapilan caligmalar bakildiginda da ergenler arasinda internet
bagimliligmin kiicimsenmeyecek diizeyde yaygin oldugu goriilmektedir (Derin,
2013).
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Tablo 1: Cesitli Ulkelerde Internet Bagimlihg iizerine Yapilmis Arastirmalar ve

Yayginhg
Cahsma Ulke Orneklem Yayginhk
Canan ve ark. (2010) Tiirkiye | 300 lise dgrencisi MIB: %11.6
Tahiroglu ve ark. (2009) Tiirkiye |23 /> Unlversite MIB: %7.6
0grencisi
IB: %1.2
Canbaz ve ark. (2009) Tirkiye | 1315 lise 6grencisi .
MIB: %19.9
Bayraktar ve Giin (2008) KUZ&Y | 66 lise ogrencisi %1.1
ot veu Kibris £ o
. . %0.35 -
Aboujaoude ve ark. (2005) ABD 2513 eriskin 960.39
Ki k. (2005 K 1553 lise 6grencisi IB: % 1.6
m ve ark. ore -
imv ( ) ise 6grencisi MIB: %379
Einlandi Erkekler:
Kaltiala-Heino ve ark (2004) , Y 17229 ergen %1.75
Kizlar: %1.4
% 1.98
Johansson ve Gotestam (2004) |Norveg | 3237 ergen (lerkek:%2.4
k1z:%1.51)
: e .. |IB:%0.9
Yoo ve ark. (2004) Kore 535 ilkokul 6grencisi MIB: %14
. 910 liniversite
Chou ve Hsiao (2000) Tayvan . . %5.9
ogrencisi
Morahan-Martin ve Schumaher ABD 277 tniversite 0%48.1

(2000)

Ogrencisi

IB: Internet bagimliligi, MIB: Muhtemel internet bagimlilig

(Akt. Canan, 2010).
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Tablo 2: Tiirkiye’deki Lise Ogrencilerinde 2009-2012 Yillar1 Arasi Internet
Bagimhihig Yayginlhik Oranlar

vil Ka.\.dem-e Arastirmaci Arastirma Intellnet B.ag.
diizeyi grubu Yiizdesi
2012 Lise Gokgearslan ve Giinbatan 172 2,33
2011 Lise Uneri ve Tanidir 211 24,20
Ortaokul ve|;
2010 Lise Inan 524 0,4
Tar1 Comert
2009 Lise 2209 4,50
ve Ogel
2009 Lise Giiniig 754 10,10

2.3.5. Internet Bagimlihginin Etiyolojisi

Internet bagimliliginin etiyolojisi incelendiginde ¢ogu psikiyatrik rahatsizlikta
oldugu gibi multifaktdriyel etkilerin varligindan bahsedilebilir (Alacam, 2012).
Kisinin internet bagimlist olmasina sebep olan bir takim dogrudan ve dolayli
etkilerden sdz edilebilir. Internet bagimliliginda dogrudan etki olarak interneti
kullanma gayesi ve interneti kullanma miktarindan kaynakli sebepler
gosterilebilirken; dolayli etki olarak ise kisinin psikolojik ve sosyolojik sebebiyle

internete yonelmis olmasi gosterilebilir (Giintig, 2009).

Gene de internet bagimliliginin nedenleri multifaktériyel olmast ve bir¢ok
mekanizmay1 icinde barindirmasindan dolayr tam anlamiyla bilinememektedir.
Fakat, psikolojik, norobiyolojik ve kiiltiirel yaklasim etrafinda Shaw ve Black (2008)
gibi bilim adamlar1 internet bagimliligmin etiyolojisi lizerinde arastirma yaparak

aciklamaya ¢alismislardir (Sahin, 2011).

37



2.3.5.1. Bilissel Davranigsal Teori

Davis (2001), internet bagimliligini biligsel teoriyle agiklamaya calismistir.
Bu teoriye gore; bireyin olusacak psikopatolojiye bir yatkinligi vardir. Kisinin stres
verici bir ortam olan internetle karsilasmasi ve bu ortamda pekistiricilerin var olusu
yeni biligsel yapilanmanin olusumuna sebep olmaktadir. Internet kisinin kendisini ve
diinyasin1 negatif algilamasinin ve diisiik benlik degerinin daha farkli bir gelisim
siirecine girmesinde rol oynamaktadir. Kigide yeni bilissel semalarin olugsmasinda, bu
olumsuz bakis agis1 ve diisiik benlik degerinin sohbet odalarinda ve internet
ortaminda istenilen role biiriinme, yiizlesmeden arkadaslik yapma ve diger bagimlilik
Ogelerine ulagsma ile karsilanmasi etkili olmaktadir. Bu sirada da kisi ger¢ek yasamda
yiizlesmesi gereken sorunlarinda da uzak durabilmektedir. ‘‘ben yalniz internet
ortaminda iyiyim.”’, ‘‘internet bana saygi duyulan tek yer’’, ‘‘internet olmadan ben
basarisiz biriyim.”’, ‘‘internet benim tek arkadasim.’’ gibi sdylemler yeni biligsel

semalarmn olusumunda en ¢ok karsilasilan varsayimlardir. internet bagimliligina bu

yeni biligsel yapilanma sebep olmaktadir (Davis, 2001).

Davis, internet bagimliligini genel ve 6zgiil internet bagimlilig1 olarak ikiye
ayirmistir.  Genel internet bagimliliginda bireyin amagsizca internette zaman
gecirmesi vardir ve sosyal izolasyon daha gdz oniindedir. Ozgiil internet
bagimliliginda ise internetin belli bir fonksiyonunun asir1 kullanilmasi s6z
konusudur. Ornek olarak patolojik kumar oynama tanisi bulunan bir kisi internet
aracilifiyla kumar oynayabilecegini fark edebilir ve sanal kumar bagimlilig

gelistirebilir (Davis, 2001).

Kisinin giinliik yasami

Davranis

|::> Diisiinsel (Cognitive)

(Bilissel Belirtiler)

Duygu

Sekil2: Davis’in genel bilissel siire¢ modeli
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2.3.5.2. Sosyal Beceri Eksikligi Teorisi

Caplan (2002), Davis’in bilissel davranig¢t modeline dayanarak yeni bir teori
gelistirmistir. Psikiyatrik hastaligi veya kisilik problemi olan kisilerin internet
bagimliliga daha egilimli oldugunu diistinmektedir. Bu kisilerin sosyal iletisim
acisindan negatif bilisleri mevcuttur ve bu kisiler sanal iletisimi daha az tehdit edici
olarak bulduklari igin yiiz yiize iletisime tercih ederler. Sanal ortamda kendilerini
daha rahat hissettiklerinden dolay1r interneti asir1 kullanirlar ve bu da internet
bagimliligina neden olur. Birey internet araciligiyla kendisinde bulunan olumsuz
ozelliklerini saklayabilir, kendisinde bulunmayan olumlu 6zelliklerin varligindan s6z
edebilir, bu sayede internet, bu kisilerde karsisindaki kiside etki biraktigi izlenimini

olusturabilir (Caplan, 2002).

2.3.5.3. Norobiyolojik Teori

Norobiyolojik teori, basta dopamin ve serotanin norotransmitterleri olmak
tizere bozuk norotransmisyona odaklanir. Patolojik kumar oynama ve internet
bagimlilig1 gibi davranigsal bagimliklar tesvik eden 6diil bagimliliginda dopamin
ndrotransmitterinin 6nemli katkisinin oldugu ortaya konmustur. Buna nazaran, hala
serotonin ve dopaminin internet bagimliliginin etiyolojisinde yer aldigini belirten
dogrudan kanitlar yoktur (Shaw ve Black, 2008).

Italya’da lise dgrencileri iizerinde coklu bagimlilik (kumar, kafein, cinsel
bagimlilik) ve internet bagimliligini belirlemeye yonelik yapilan bir c¢aligmada,
ergenlik doneminin bagimliliga egilimli olma acisindan 6nemli bir donem olmasi ve
ergen popiilasyonundaki artan bagimliligin yatkinligi noérobiyolojik ve sosyal

faktorlerle agiklanabilmektedir (Pallanti ve ark., 2006).
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2.3.5.4. Kiiltiirel Mekanizma Teorisi

Kiiltirel mekanizma teorisi, internet bagimlili§inin internet kullanimin
oldugu her yerde var olabilecegini ongoren bir teoridir. Internet bagimliligina dair
bildirimler teknolojinin ve internet ulasiminin daha yaygin olmasindan dolayr ABD,
Macaristan, Italya, Kore, Finlandiya vb. gibi iilkelerde daha fazladir. Buna ragmen az
gelismis iilkelerde internet ulasiminin ve bilgisayarlarin sinirli olmasindan dolay1
belki akademisyenler, is ve devlet cevreleri ile elit bir kesim harig¢, internet

bagimlilig1 daha azdir (Shaw ve Black, 2008).

2.3.6. Internet Bagimhiigmin Tedavisi

Internet bagimhligina mevcut tamsal sistemde yer verilmemis olmasina
ragmen, bir halk sagligi problemi olarak ilgi ¢ekmekte ve tedavi arayislar
stirmektedir. Psikolojik ve biyolojik tedaviler konusunda Oneriler vardir (Canan,

2010).

Internet bagimlilarinin  6nemli bir kisminda eslik eden psikiyatrik
rahatsizliklar bazen hastaligin gidisatin1 kotiilestirirken bazen kismen internet
bagimhiliginin sebebi de olabilir. Bu sebeple Oncelikle eslik eden bu hastaligin
giderilmesi gerekmektedir. Genel bagimlilik tedavisinden farkli olmamakla birlikte
cocuk ve ergenlerin okul basarisini etkilemesi ve goriilme yasinin kismen diisiik
olmasindan dolay1r tedavinin hizlica ve aileyle isbirligi i¢inde yiiriitiilmesi

gerekmektedir (Oztiirk, Odabasioglu, Eraslan, Geng ve Kalyoncu, 2007).

2.3.6.1. Farmakoterapi

Internet bagimlilig: tanis1 konulan hastalarda ayritili bir seklide psikiyatrik
Oykiiniin alimmas1 ve es tant degerlendirmesinin yapilmast biiyiik Onem arz

etmektedir. Internet bagimlilig1 tedavisinde psikofarmakolojik ¢alismalarin ¢ok fazla
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olmamasina karsin yapilan arastirmalarda ila¢ tedavisinin etkisi kiiglimsenmeyecek

kadar fazladir (Sonkur, 2014).

Internet bagimliligima eslik eden psikiyatrik hastalik yoksa hastaligin diirtii
kontrol bozukluklarina daha ¢ok benzemesi nedeniyle tedavide duygurum
dengeleyici ilaclar kullanilabilir. Bununla birlikte, kiside internet bagimliligina eslik
eden depresif belirtiler mevcut ise antidepresan tedavisi uygulanabilir (Arisoy,
2009Db).

2.3.6.2. Psikoterapi

Young, internet bagimliligini bilissel-davranigg1 tedavisiyle agiklamis,
internetin giinliik yasamimizin vazgegilmez bir parcasi haline geldigini, kullaniminin
yararlt isler i¢in ihtiya¢ oldugunu belirtmis bu yiizden de tedavisi i¢in internete
girmenin yasak olmasinin uygun bir ¢déziim olmadigini, bunun yerine internet
kullanimin1 kontrol altina almayr savunmustur. Bu disiinceyle tecriibelerinden
faydalanarak terapistler i¢in internet bagimliligi tedavi rehberi hazirlamistir.

Rehberdeki teknikler sunlardir:

e Internet kullanimini tam zit saatlere kaydirmak,

e Dis durdurucular kullanmak,

e Internet kullanimyla ilgili hedefler belirlemek,

e Ogzellikle belli bir islevden uzak durmaya calismak,

e Hatirlatici kartlar kullanmak,

e internet yerine yapmak istediklerini not edebilecegi kisisel bir defter
kullanmak,

e Bir destek grubuna girmek,

e Aile terapisi. Bunlardan ilk {i¢ii aslinda basit zaman ayarlama

teknikleridir (Young, 1999).
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Internet bagimliliginin tedavisinde de her bagimlilik tiiriinde oldugu gibi,
hasta tedavinin basinda internete girmek igin ¢ok fazla istekli olacaktir. Ciinkii
internet bu kisilerin yasamlarinda biiyilk bir yer kaplamaktadir ve internet
kullanimim1  kontrol altina almaya c¢alisan bu kisiler, uzun siire internete
baglanmaktan biiyilk zevk almislardir. Bu sebeple hemen internetsiz bir hayata

aligmalarinin zor olmasi normaldir (Arisoy, 2009b).

Young (2007), internet bagimlihiginda Bilissel Davramis Terapisinin
etkinligini incelemistir. Aragtirmalar internet bagimliligi icin tedavi segenegi olan ve
genel olarak bagimmlilik kurtarma tedavi planlamasinin pargasi olan Bilissel
Davranis¢1 Terapi kullanilarak siirdiiriilmiistiir. Internet bagimlilig problemi yasayan
114 katilimci ile ¢alisilmistir. Katilimcilarin zaman yonetimi, gelismis sosyal iliskiler
gelismis cinsel isleyis, danisan motivasyonun ve sorunlu uygulamalardan kaginma
yetenegi 3., 8., ve 12. oturumlarda degerlendirilmistir. 6 ayik takip ile oturumlar
sonlandirilmistir. Yapilan 6n analizler sonucu katilimcilarin 8. oturuma kadar var
olan sikayetleri ile basa ¢ikabildikleri ve semptom yonetiminin 6 aylik takipten sonra

devam ettigi bulunmustur.

2.3.7. Tiirkiye’de ve Diinyada Internet Bagimhihgiyla ilgili Yapilan

Arastirmalar

2.3.7.1. Tiirkiye’de Internet Bagimlihgiyla ilgili Yapilan Arastirmalar

Aydogdu (2003), genclerin bilgisayar, internet ve televizyondan psikososyal
acidan etkilenme durumlarini belirmek amaciyla bir ¢aligma yapmistir. Anket
metodu ile yliriitiilen arastirma, Hendek il¢esinde {iniversite 6grencisi bir grup gencle
yuriitiilmiistir. Arastirma sonunda 18-24 yas grubunun kullanim oranlari 6nemli
olmaksizin televizyon, bilgisayar ve internetten olumsuz yonde etkilendikleri

belirlenmistir.
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Tart Cémert ve Ogel (2009), lise dgrencileri arasindaki bilgisayar ve
internet bagimliliginin yayginligini ve bagimlilig1 etkileyen faktorleri tespit etmeyi
amagclamislardir. Istanbul’un farkli bélge ve sosyoekonomik diizeyinden secilen 15
ilceden 2209 kisi ile calisma gerceklestirilmistir. Orneklemin %48.6’smm kiz,
%351.4’liniin erkek Ogrenci olusturmaktadir. Arastirmaya dahil olan katilimcilarin

%4.5’inin bagimlilik tanisi i¢in 5 6l¢iitii karsiladigr goriilmiistiir.

Yildiz’in (2014) obezite olusumunda internet bagimliliginin etkisini
arastirmak amaciyla izmir’de Dokuz Eyliil Universitesi’nde 6grenim goren 18-25 yas
arast 2105 oOgrenciyle yaptigi calismasinda; katilimeilarin %43,8°1 (906) erkek,
%56,2’si (1162) kadindir. IBDO’den alinan puan ile BKI arasinda ayn1 yoénde bir
iliski vardir. IBDO’den bagimliliga dair puan almak ve erkek olmak fazla kilolu ve
obez olmayi arttirmaktadir. Universite dgrencilerinde internet bagimliligi obezite

olusumunda etken olarak bulunmustur.

TUIK 2015 verilerine gdre 16-74 yas grubundaki internet kullanan kisilerin
orani %55,9’dur. 2014 yilinda bu oran %53,8°di.
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Grafik 1: TUIK Bilgisayar ve internet Kullanim 2007-2015 Verileri

Internet kullanim amaglari arasinda sosyal medya ilk siradayken; internetin en
cok kullanildig1 ortam evdir. Ev ve is yeri disinda internet kullanimi i¢in tasinabilir

cihaz kullanim1 artis gostermistir. Son 3 ay i¢inde internet kullanicilarindan interneti
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hemen her giin ya da haftada en az bir defa kullanan kisilerin olusturdugu diizenli

internet kullananlarin oran1 2015’in ilk 3 ayinda %94,2 olmustur.

Cam’m (2014) adolesanlarda internet bagimliligi prevalansinin belirlenmesi
ile internet bagimliligimin psikopatolojik semptomlar ve obezite lizerindeki etkisini
aragtirmak amaciyla Giresun’da 1175 lise 6grencisiyle yaptig1 ¢alismasinda; internet
Bagimliligi Testi, Duke Saglik Profili, Yeme Tutum Testi ve sosyodemografik
bilgileri, yasam tarzi ve beslenme aliskanliklarini  belirlemek amaciyla
yapilandirilmig bir anket formu uygulanmistir. Asir1 internet kullanimi olanlarda
anksiyete, depresyon ve anksiyete-depresyon puanlari yiiksek olarak bulunurken;

problemli internet kullanimi ile obezite arasinda bir iliski bulunmamustir.

2.3.7.2. Diinyada Internet Bagimhihig: ile ilgili Yapilan Arastirmalar

Liu, Fang, Deng ve Zhang’in 2012 yilinda Cin’de 3556 lise Ogrencisiyle
ergenlerin patolojik internet kullanimi ile aile-ergen iletigimi, aile internet kullanimi
ve aile internet tutumunu kapsayan aile degerleri arasindaki iliskiyi incelemek
amaciyla yaptiklar ¢aligmada; aile internet kullanimi davranisini tutarli ve tutarsiz
olan aile tutumlar1 cergevesinde incelemisler ve genclerden %11’ini internet
bagimlis1 olarak bulmuslardir. Aile-ergen iletisiminin bu kosullar altinda internet

bagimliligin1 negatif yordadig1 sonucuna ulagsmiglaridir.

Johansson ve Gotestam’in (2004) Norvegli genglik iizerinde internet
bagimhiligin1 arastirmak amaciyla 3237 kisiyle yaptiklar1 calismada; interneti hig
kullanmayanlar %4.9, interneti sik kullanmayan %35.8, sik kullananlar ise %49.6
olarak bulunmustur. Katilimeilarin %1.98°1 internet bagimlisi, %8.68°1 ise riskli
internet kullanicisidir. Haftalik ortalama internet kullanim siiresi de 4.3 saat oldugu

gorilmiistir.
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Yen, Yang ve Digerleri’nin (2007) internet bagimlilig1 ile depresyon, ergenler
icin DEHB, sosyal anksiyete, diismanlik belirtileri arasindaki iliskiyi belirlemek ve
internet bagimlilig1 ile belirtilen psikiyatrik belirtilerin iligkisinin cinsiyet degiskeni
acisindan farkliligini aragtirmak amaciyla 1204 erkek ve 910 kiz olmak iizere toplam
2114 ogrenciyle yaptiklart caligmalarinda; ergenlerin internet bagimliligr ile yliksek
DEHB, depresyon, sosyal fobi ve diismanlik belirtileri arasinda iligki bulunmustur.
Erkeklerde yiiksek DEHB belirtileri, diismanlik ve depresyon ile internet bagimlilig
iliskili bulunurken; kizlarda internet bagimliligi ile depresyon ve yiiksek DEHB

belirtileri iliskili bulunmustur.

Nalva ve Anand’in (2003) Hindistan’da 16-18 yaslarindaki ¢ocuklarla
internet bagimliliginin genisligini inceleyen c¢alismalarinda; Davis Cevrimi¢i Bilis
Olgegi ve UCLA Yalnizlik Olgegi kullanmiglardir. Toplam puanlara dayanarak
bagimli olan ve olmayan olmak tizere iki grup ortaya c¢ikmistir. Bagimlilarin
zamanlarin1 ¢evrimici degerlendirmek i¢in diger islerini erteledikleri; gece geg
saatlere kadar internette olup uykusuz kaldiklari; internetsiz yasami sikici oldugunu
hissettikleri goriilmiistiir. Yalmizlik 6l¢iimiine bakildiginda ise, iki grup arasinda
anlaml farkliliklar goriilmiistiir, bagimlilarin puanlar1 bagimli olmayanlardan daha

yiiksek oldugu bulunmustur.

Kalmus, Blinka ve Olafsson’in (2013) ergenlerin asir1 internet kullanimiyla
aile ortami arasindaki iliskiyi incelemek amaciyla 11-16 yas arasindaki 18.709
ergenle yaptiklar1 ¢alismalarinda; ¢ocuklarin internet kullanimindaki aktif ailesel
cevrenin (¢ocuk ¢evrimigi zarar gordiigiinde) ve kisitlayict ortamin diisiik diizeyde
internet kullanimiyla iligkisi saptanmustir. Aile tutumu, aile internet kullanim
davraniglariyla tutarli oldugunda negatif yordamistir. Aile tutumu kendi internet

kullanimuyla ¢elistiginde ise, aile tutumu, internet bagimliligini pozitif yordamistir.
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2.4. Sosyal Medya

Sosyal medya; sosyal yapilari, yeni is bicimleri ve teknoloji sunumlarini
O0zendirmek i¢in insanlar, igerik ve veri arasindaki verimli etkilesimi kolaylastiran
uygulamalar ve teknoloji diizeni olarak adlandirilan (Iyiler, 2009) ve icerigin biiyiik
bir boliimiini  kullanicilardan edinen, diger sitelerden icerik toplayan web
hizmetleridir. Bu igerigin geleneksel medyadaki gibi kendi izleyicisi vardir fakat en
gozle goriiliir farklilik ise kisiler kendilerinin iirettikleri veya bazen diger kisilerden

kopyaladiklar1 igerigi paylasmaktan zevk alirlar (Lietsala ve Sirkkunen, 2008).

Sosyal medya sayesinde kisiler bireysel olarak diger kisi ve gruplarla iletisim
kurabilmektedir. Akranlar aras iletisim de diyebilecegimiz bu ortam birden ¢oga ya
da coktan coga olabilir ve sosyal medyanin gercek etkisini dnceden kestirebilmek

miimkiin olamayabilir (Akar, 2010).

Sosyal medya teknolojinin kendisinden ¢ok icerigin dogasiyla iiretim ve
kullanimla ilgili aktif sosyal rolleri igermektedir. Insanlar iletisim halinde olmadig
zaman platformlarin bos kalmasi ve yazilim ne kadar giizel kullanim o6zellikleri
gosterse de basariya ulagamayacak olmasi medyanin ‘sosyal’ olarak ifade edilmesini
saglamaktadir (Lietsala ve Sirkkunen, 2008). Sosyal medyay: kullanma o6zellikle
gencler ve geng yetiskinler arasinda son senelerde inanilmaz bir sekilde artmaktadir
(Li, 2007).

Sosyal medya uygulamalar1 Blog (Blogger), microblog (Twitter, Tumblr),
Wikiler (Wikipedia), Sosyal Isaretleme (Delicious), Medya Paylasim Siteleri
(Youtube, Flickr), Podcast, Sanal Diinyalar (Secondlife), ve Sosyal Aglar (Facebook,
Myspace, FriendFeed) olarak siniflandirilabilir (Akar, 2010). Bilgisayar destekli
iletisimin 6nemli bir pargasini olusturan Facebook, Twitter, MySpace, Linkedin gibi
aglar giinlimiizde en c¢ok kullanilan sosyal aglardir. Sosyal aglar bireylerin
kendilerini sunma imkani1 vermenin yani sira, hali hazirdaki iliskilerini siirdiirme ya

da tecriibeli olarak yeni arkadasliklar edinme imkanm da vermektedir (Ellison
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Steinfield ve Lampe, 2007; Trusov ve ark. 2009). 2002-2003 yillarinda bu tarz
etkilesimli sosyal web uygulamalar1 6nce Friendster ve Myspace, ardindan 2004-
2005 yillarinda Flickr ve Youtube, son olarak 2006-2007 yillarinda Facebook ve
Twitter ile birlikte giderek yaygmlasmistir (Boyd ve Ellison, 2007).

Vural ve Bat’in (2010) sosyal medya aligkanliklarini belirlemek igin 350
tiniversite Ogrencisiyle yaptigi bir aragtirmada 6grencilerin %85,9’unun sosyal eg
sitelerini  kullandig1 belirlenmistir. Ogrencilerin  %53,6’sun  giinde 1-3 saat,
%17,9’unun 3-5 saat ve %§8,2’sinin 5 saatten fazla internette zaman gegirdigi
saptanmistir. Sosyal ag sitelerini kullanma durumlarina bakildiginda 6grencilerin
%55,2’sinin sosyal aglar1 her gilin kullandigi, %28,8’inin haftada 3-4 giin aktif

olduklar1 bulunmustur.

9-16 yas grubu cocuklarin sosyal paylasim sitelerini kullanim aliskanliklarin
belirlemek amaciyla Ulastirma Bakanhig: internet Kurulu tarafindan ODTU ve Bilgi
Teknolojileri ve lletisim Kurumu Telekomiinikasyon iletisim Baskanligi’nin
destegiyle hazirlanan Subat 2011 tarihli ¢ocuklarin yaklasik %60°1 giinde en az bir
kere sosyal aglar1 kullanip; bu ortamda ortalama 72 dakika zaman gecirmektedirler.
Bu oranla cocuklarin internetteki zamaninin biiyiik bir kismini sosyal aglarda
gecirdigl anlasilmaktadir. Kullanma oran1 %99 olan Facebook en ¢ok kullanilan

sosyal medya ag1 konumundadir.

Bicen ve Cavus’un (2010) Ogrencilerin en ¢ok tercih ettikleri sosyal ag
sitelerini ele aldiklar1 calismalarinda, katilimcilarin %4’iiniin internet’te giinde bir
saatten az, %6’smin bir saat, %10 unun iki saat, %15’inin ii¢ saat ve %65’inin ise

dort saatten fazla zaman gecirdigi saptanmustir.

47



2.5. Yeme Bozukluklari ile Internet Bagimlihg iliskisi

Kisilerin internet/bilgisayar kullanimma bagli yasadiklar1 fizyolojik
problemler incelemek amaciyla Basbakanlik Aile ve Sosyal Arastirmalar Genel
Miidiirliigii tarafindan yapilan internet Kullammi ve Aile (2008) adli ¢alismada
ailedeki kisilerin ¢ogunun internet/bilgisayar kullanimindan dolay1 bazen problemler
yasadigini saptanmistir. En c¢ok yasanilan fizyolojik problemin basinda goz
yorgunlugu/kizarikligi gelirken; bunu sirayla sirt/boyun agrisi, bas agrisi, eklem/kas
agrisi, yorgunluk, uykusuzluk ve son olarak da yemek yeme diizeninde bozulma
takip etmektedir. Ailedeki kisilerin interneti kullanma siiresi ve sikligi ne kadar
artarsa yasanan bu fizyolojik problemlerin de o denli artacagi goriilmistiir (Esen,

2010).

Bilgisayar ve internet basinda gegirilen siirenin uzamasi ergenlerin saglik
sorunlarint da beraberinde getirmektedir. Bununla birlikte Ogretmenleri ve
arkadaglar1 ile aile iliskileri de zarar gormektedir. Ayrica internet bagimlilig
olmayan bireylere gore olanlarin uyku ve yemek diizenini, giinliik iglerini aksatmasi

da oldukg¢a fazla oldugu goriilmiistiir (Dogan, 2013).

Son yillarda yapilan arastirmalarda genelde 20 yas alt1 genclerin interneti
yetiskinlerden daha ¢ok kullandiklar1 goriilmektedir. Fakat gene de internet herkeste
bagimlilik yaratabilmektedir. Yapilan arastirmada internet bagimliligi kavrami ve
onun maddesel yonii ile yeme bozuklugu, asir1 televizyon izleme, zorlayict alim ve
asir1 egzersiz gibi diger kimyasal olmayan bagimlilik tiirleri arasinda kiyaslama
yapilmigtir. Diger bagimlilik tiirleri gibi internet kullananlarin istek ve arzular
giderek artis gostermektedir. Internet bagimliligi davranislarinda da diger kimyasal
ve kimyasal olmayan bagimlilik tiirlerinde kullanilan tekrar 6nleme yontemlerinin
etkili oldugu diisiiniilmektedir. Internet bagimlilig: ile tahrik kontrol bozukluklari ve
diger kimyasal bagimlilik tiirleri arasindaki tiim benzer 6zelliklerin anlasilabilmesi

daha derin aragtirmalar yapilmasina baglidir (Treuer, Fabian ve Fiiredi, 2001).
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3. BOLUM

YONTEM

3.1. Arastirmanin Modeli

Bu arastirmada iliskisel tarama modeli uygulanmustir. iliskisel tarama modeli
iki ve daha cok sayidaki degisken arasinda birlikte degisim varligini ve derecesini
belirlemeyi amaglayan aragtirma modelidir. Bu iliskiler korelasyon, t testi, varyans
analizi ve c¢oklu regresyon gibi istatiksel yontemler yardimiyla belirlenebilir.
Arastirmada  bagimsiz  degisken, sosyo-demografik ozelliklerdir. Bagimlh

degiskenleri ise Internet Bagimlilig1 ve Yeme Tutumlaridar.

SOSYO-DEMOGRAFIK

OZELLIKLER
, INTERNET
(cinsiyet, sinif diizeyi, BKI, anne-babanin > BAGIMLILICI
egitim durumu, ailenin aylik geliri, kilo
memnuniyeti, sosyal medya kullanim
durumu, sosyal medyada kalma siiresi, YEME
sosyal medyay1 kullanma ortami) > TUTUMLARI

Sekil3: Arastirmanin Modeli

3.2. Evren ve Orneklem Grubu

Arastirmanin evrenini Istanbul ili, érneklemini ise Istanbul ili Basaksehir
ilgesindeki, Basaksehir Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi, Toki Celalettin Okten

Anadolu Imam Hatip Lisesi ve Ogrenciden Armagan Anadolu Lisesinde &grenim
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gdren toplam 301 6grenci olusturmaktadir. Orneklem grubu basit segkisiz drnekleme

yontemiyle secilmistir.

3.3. Uygulanan Yontem

Arastirmada lise Ogrencilerinde internet bagimliligimin yeme tutumlari
tizerindeki etkisini belirlemek amaciyla basit dogrusal regresyon analizi

kullantlmistir.

Lise 6grencilerinde cinsiyet, kilo memnuniyeti ve sosyal medya kullanim
durumunun yeme tutumlari iizerinde anlaml bir farklilik olusturup olusturmadigini
ve sosyal medya kullanim durumunun internet bagimliligi iizerinde anlamli bir
farklilik olusturup olusturmadigini gormek i¢in Mann-Whitney U Testi (grup

varyanslarinda normallik ve homojenlik varsayimi saglanmadigi i¢in) kullanilmistir.

Lise 0Ogrencilerinde smif diizeyi, beden kitle indeksi ve aylik gelir
durumunun yeme tutumlari tizerinde anlamli bir farklilik olusturup olusturmadigini
gormek i¢in ve annenin egitim durumu, ailenin aylik geliri, sosyal medyada kalma
stiresi ve sosyal medyay1 kullanma ortami durumunun internet bagimliligi iizerinde
anlamli bir farklilik olusturup olusturmadigini gérmek igin Kruskal-Wallis H Testi
(grup varyanslarinda normallik ve homojenlik varsayimi saglanmadigi igin)

kullanilmistir.

Lise 6grencilerinde cinsiyet durumunun internet bagimlilig: tizerinde anlaml
bir farklilik olusturup olusturmadigini gérmek igin farklilagip farklilagmadigini

belirlemek iizere Bagimsiz Gruplar t Testi kullanilmigtir.

Lise Ogrencilerinde smf diizeyi ve babanin egitim durumunun internet
bagimlilig1 iizerinde anlamli bir farklilik olusturup olusturmadigini gérmek igin Tek

Yonlii Varyans Analizi (ANOVA) kullanilmistir.
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3.4. Veri Toplama Araclar

Bu aragtirmada sosyodemografik ozelliklerin belirlenmesi ic¢in arastirmaci
tarafindan hazirlanan Kisisel Bilgi Formu, Ogrencilerin yeme tutumlarindaki
bozulmalar1 belirlemek amaciyla Garner ve Garfinkel(1979) tarafindan gelistirilen
Savasir ve Erol(1989) tarafindan Tiirk¢e’ye uyarlanan Yeme Tutum Testi-40 ve
internet bagimlilik diizeylerini belirlemek amaciyla Young(1996) tarafindan
gelistirilen ve Bayraktar(2001) tarafindan Tiirk¢e’ye uyarlanan Young internet
Bagimlilik Olgegi kullanilmistir.

3.4.1.Kisisel Bilgi Formu

Arastirmaci tarafindan gelistirilen bu form deneklerin cinsiyet, yas, sinif, boy,
kilo, ekonomik durum, yasadigi yer, anne-babanin yasama durumu, anne-babanin
egitim durumu ve birlikteligi, sosyal medya iiyeligi, sosyal medyay1 kullanma siiresi
ve sikligi, baglandig1r ortam1 ve en ¢ok kullanilan sosyal medya sitesini sorgulayan

toplam 17 sorudan olusmaktadir.

3.4.2.Yeme Tutum Testi

Kisilerin yeme tutum ve davranislarindaki bozukluklar1 degerlendirmek
amactyla kullanilan bir 6z bildirim O6l¢egidir. Test yeme bozukluklarinin tanisim
koymak amaciyla hastalik igin riski bulunan kisilerde tarama araci olarak tiim
diinyada kullanilmaktadir. Garner ve Garfinkel (1979) tarafindan anoreksiya
belirtilerini 6lgmek i¢in kendini degerlendirme 6lgegi olarak diizenlenmis olan
dlgegin Tiirkce uyarlamasi Savasir ve Erol (1989) tarafindan olusturulmustur. Ik
ceviri 1995°te Dogan tarafindan yapilmistir. Savasir ve Erol 1998°de ikinci ¢evirisini
yaparken Dogan’in gevirisi ile karsilastirma yapmislardir. Aralarinda fark goriilen
maddeler ODTU Psikoloji Béliimii 6gretim iiyeleri tarafindan degerlendirilmis;

Ozglin ifadeye en yakin olanlar ve en anlasilabilir ifadeler testin kapsamina
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almmistir. YTT, 40 maddeden olusan, altt noktali ¢oktan se¢meli likert tipi bir
Olcektir ve Olcegin kesim puani 30 olarak saptanmistir. Savasir ve Erol (1989)
tarafindan yapilan gilivenirlik analizi sonucu 6l¢egin test-tekrar test glivenirligi r =
.65, Cronbach Alfa i¢ tutarlilik katsayisi ise .70 olarak belirlenmistir. Maddeler
“daima”, “cok sik”, “sik sik”, “bazen”, “nadiren” ve “hi¢bir zaman” segencklerinden
olusan 6’11 likert tipi bir 6l¢ek lizerinde isaretlenmektedir. Patoloji agisindan her bir
u¢ yanit i¢in 3, diger secenekler icin 2 ve 1 puan verilerek degerlendirilir.
Derecelendirmenin toplanmastyla toplam puan elde edilir. Ol¢tiigii davrams/nitelik
anoreksiyasi olan hastalarin yemek yeme ile ilgili davranis ve tutumlari; normal
bireylerde var olan yeme davranislarindaki olasi bozukluklarin belirtileri. YTT pek

cok calismada normal 6rneklemde anormal yeme tutum ve davranislarini taramak

amactyla da kullanilir.

3.4.3. internet Bagimhihg Olcegi

Young (1996) tarafindan gelistirilmis ve Bayraktar (2001) tarafindan
Ingilizce’den Tiirkge’ye cevrilerek 12- 17 yas grubu ergenler i¢in uyarlanmstir.
Young (1996) tarafindan, DSM-IV’iin Patolojik Kumar Oynama o6lgiitlerinden
uyarlanarak olusturulan “Tani1 Anketi” daha sonra gelistirilerek 20 itemlik bir
Internet Bagimlilik Olgegi olusturulmustur. Young’in dnciiliigiinii yaptig1 internet
Bagimlilik Merkezi’nin http://www.netaddiction.com adresinden de ulasilabilen bu
test, bir kendi kendini degerlendirme (self report) testi olup, genellikle yukarida
belirtilen internet adresine ulaganlarin kendilerini degerlendirebilecekleri bir sekilde
hazirlanmustir. Likert tipi bir 6lgek olan Internet Bagimlilik Olgegi’nde, katilimcidan
“Higbir Zaman” “Cok Az” “Arada Sirada” “Sik” “Cok Sik” ve “Her Zaman”
seceneklerinden birini isaretlemesi istenmektedir. Bu seceneklere sirasiyla 0,1,2,3,4
ve 5 puan verilmektedir. 80 ve iizeri puan alanlar “Internet bagimlis1” olarak
tanimlanmaktadir. 50—79 puan arasi alanlar “Sinirli Semptom gosterenler”, “50 puan

(13

ve alt1 “ alanlar “Semptom Gostermeyenler” olarak tanimlanmistir. Ceviri testin

standardize edilmis Alpha degeri .91, Spearman — Brown degeri .87’dir.
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3.5. Verilerin Toplanmasi

Veri toplama araglarina karar verildikten sonra Istanbul 11 Milli Egitim
Miidiirliigiiniin izni dogrultusunda 6lgekler, Basaksehir Mesleki ve Teknik Anadolu
Lisesi, Toki Celalettin Okten Anadolu imam Hatip Lisesi ve Ogrenciden Armagan
Anadolu Lisesinde o6grenim géren Ogrencilere uygulanmustir.  Ogrencilere

uygulamanin amaci ve 6nemi anlatilarak samimi yanitlar vermeleri istenmistir.

3.6. Verilerin Analizi

Toplam 310 adet veri, arastirma kapsaminda degiskenler agisindan veri
setinin dagilimma gore incelenmis ve 9 verinin isleme alinmaya uygun olmadigi

goriilmustiir. Geriye kalan 301 veri lizerinden islem yapilmistir.

Arastirma kapsaminda “Kisisel Bilgi Formu”, “Yeme Tutumu Testi”,
“Internet Bagimliligi Olgegi” nden edinilen veriler bilgisayar ortamina aktarilmistir.
Veriler SPSS 20.0 paket programi1 kullanilarak analiz edilmis ve bilgisayar ortaminda

degerlendirilmistir.

Arastirmada internet bagimliliginin yeme tutumlar1 {iizerindeki etkisini
belirlemek amaciyla Basit Dogrusal Regresyon Analizi yapilmasina; cinsiyet, kilo
memnuniyeti ve sosyal medya kullanim durumunun yeme tutumlari tizerinde anlamli
bir farklilik olusturup olusturmadigini ve sosyal medya kullanim durumunun internet
bagimlilig1 lizerinde anlamli bir farklilik olusturup olusturmadigini gérmek igin
Mann-Whitney U Testi yapilmasina (grup varyanslarinda normallik ve homojenlik
varsayimi saglanmadigr i¢in); smif diizeyi, beden kitle indeksi ve aylik gelir
durumunun yeme tutumlar iizerinde anlamli bir farklilik olusturup olusturmadiginm
gérmek i¢in ve annenin egitim durumu, ailenin aylik geliri, sosyal medyada kalma
stiresi ve sosyal medyay1 kullanma ortami durumunun internet bagimlilig iizerinde
anlaml1 bir farklilik olusturup olusturmadigint gérmek icin Kruskal-Wallis H Testi

yapilmasina (grup varyanslarinda normallik ve homojenlik varsayimi saglanmadigi
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icin); cinsiyet durumunun internet bagimlilig1 tizerinde anlamli bir farklilik olugturup
olusturmadigini gérmek i¢in farklilasip farklilagmadigini belirlemek {izere Bagimsiz
Gruplar t Testi yapilmasina; sinif diizeyi ve babanin egitim durumunun internet
bagimlilig1 iizerinde anlamli bir farklilik olusturup olusturmadigimi gérmek igin Tek

Yonlii Varyans Analizi (ANOVA) yapilmasina karar verilmistir.
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4. BOLUM

BULGULAR

Grafik 2: Cinsiyet Degiskeni I¢in Frekans ve Yiizde Degerleri

\ 53%

Erkek ‘

Orneklem grubunun cinsiyete gore dagilimi yukaridaki gibidir. Orneklem

grubunun 142’si (%47,2) kizlardan; 159’u (%52,8) erkeklerden olugmaktadir.

Grafik 3: Simf Diizeyi Degiskeni I¢in Frekans ve Yiizde Degerleri

12.Sinif
20%

11.Sinif
27%

9.Sinif
36%

10.Sinif
17%

Orneklem grubunun smif diizeyine gére dagilimi yukaridaki gibidir.
Orneklem grubunun 107°si (%35,5°) 9. smiflardan; 51°i (%17) 10. smiflardan; 82’si
(%27,2) 11. siniflardan; 61°1 ( %20,3) 12. siniflardan olugsmaktadir.
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Grafik 4: Kilo Memnuniyeti Degiskeni I¢cin Frekans ve Yiizde Degerleri

ideal kiloda

olmadigini

dusinenler
48% A\

ideal kiloda

oldugunu

dusinenler
52%

Orneklem grubunun ideal kiloda olduguna iliskin diisiincesine gore dagilimi
yukaridaki gibidir. Orneklem grubunun 158’1 (%52,5) ideal kiloda oldugunu

diistinenlerden; 143’1 (%47,5) ideal kiloda olmadigini diisinenlerden olusmaktadir.

Grafik 5: Annenin Egitim Durumu Degiskeni icin Frekans ve Yiizde Degerleri

Lise  Universite Okur-yazar
mezunu_ mezunu__ N\ degil

17% \

Okur-yazar
4%

Ortaokul ilkokul
mezunu mezunu
20% 41%

Orneklem grubunun annenin egitim durumuna goére dagilimi yukaridaki
gibidir. Orneklem grubunun 35°i (%11,6) okur-yazar olmayanlardan; 12’si (%4)
okur-yazar olanlardan; 125’1 (%41,5) ilkokul mezunu olanlardan; 61’1 (%20,3)
ortaokul mezunu olanlardan; 50’si (%16,6) lise mezunu olanlardan; 18’1 (%6)

tiniversite mezunu olanlardan olusmaktadir.
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Grafik 6: Babamin Egitim Durumu Degiskeni I¢cin Frekans ve Yiizde Degerleri

Lise
mezun
21%

Ortaokul
mezunu
24%

Universite Okur-yazar Okur-yazar ilkokul
mezunu degil 3% mezunu
14% 2% 36%

Orneklem grubunun babanin egitim durumuna gore dagilimi yukaridaki

gibidir. Orneklem grubunun 7’si (%2,3) okur-yazar olmayanlardan; 8’i (%2,7) okur-
yazar olanlardan; 107’si (%35,5) ilkokul mezunu olanlardan; 72’si (%23,9) ortaokul

mezunu olanlardan; 64’1 (%21,3) lise mezunu olanlardan; 43°1 (%14,3) {lniversite

mezunu olanlardan olusmaktadir.

Grafik 7: Ailenin Aylik Geliri Degiskeni I¢in Frekans ve Yiizde Degerleri

2501 TL
ve lUzeri
29%

1501-
2500 TL
27%

0-1000
TL
12%

1001-
1500 TL
32%

Orneklem grubunun ailenin aylik gelirine gore dagilimi yukaridaki gibidir.
Orneklem grubunun 36’s1 (%12) 0-1000 TL arasi olanlardan; 97’si (%32,2) 1001-
1500 TL aras1 olanlardan; 80’1 (%26,6) 1501-2500 TL arasi1 olanlardan; 88’1 (%29,2)

2501 TL ve tizeri olanlardan olusmaktadir.
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Grafik 8: Sosyal Medya Kullanma Durumu Degiskeni Icin Frekans ve Yiizde

Degerleri

Sosyal
Medya
Kullanmay
anlar...
Sosyal
Medya
Kullananlar

95%

Omeklem grubunun sosyal medya kullanom durumuna gére dagilimi
yukaridaki gibidir. Orneklem grubunun 285°i (%94,7) sosyal medya kullananlardan;

16’s1 (%5,3) sosyal medya kullanmayanlardan olusmaktadir.

Grafik 9: Sosyal Medyada Kalma Siiresi Degiskeni icin Frekans ve Yiizde

Degerleri

121 dk. ve

5-10 dk.

61-120 dk. ~ uzeri
13%

11-30 dk.
31-60 dk. 35%
24%

Orneklem grubunun sosyal medyada kalma siiresine gére dagilimi yukaridaki
gibidir. Orneklem grubunun 51°i (%16,9) 5-10 dk. aras1 kalanlardan; 99’u (%32,9)
11-30 dk. aras1 kalanlardan; 69°u (%22,9) 31-60 dk. aras1 kalanlardan; 37’si (%12,3)
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61-120 dk. aras1 kalanlardan; 29’u (%9,6) 121 dk. ve daha fazla kalanlardan

olusmaktadir.

Grafik 10: Sosyal Medyayr Kullanma Ortamu Degiskeni icin Frekans ve Yiizde

Degerleri

Kablosuz
ag
bulunan

internet
kafe; 2,3

herhangi...

Ev; 68,8

Omeklem grubunun sosyal medya kullanma ortamma gore dagilimi

yukaridaki gibidir. Orneklem grubunun 207’si (%68,8) evde kullananlardan; 7°si
(%2,3) internet kafede kullananlardan; 71’1 (%23,6) kablosuz ag bulunan herhangi

bir yerde kullananlardan olusmaktadir.

Grafik 11: BKI Olgiitlerine gore Agirhik Simflandirmasi

zayif
‘ ‘ -
normal
kiloda
67%

Orneklem grubunun BKI Olgiitlerine Agirlik Siniflandirmasi yukaridaki
gibidir. Orneklem grubunun 73’ii (%24,3) zayif &grencilerden; 202’si (%67,1)

normal agirlik araligindaki ogrencilerden; 26’s1 (%8,6) sisman Ogrencilerden

olusmaktadir.
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Tablo 3: Yeme Tutum Testi Degiskeni Icin Betimleyici Istatistiksel Verilerin

Bulgular:

Gruplar f En En X SS Carpikhk Basikhk
Kiiciik  Biiyiik

YTT<30 279 0 3 14337 6219

YTT>30 2 0 3 39501 10,007

Yri 301 0 3 16182 0284 1756 4,908

Toplam

Grafik 12: Yeme Tutumu Testi Puan Dagilim

YTT=30

WYTT<30
OyYTT230

YTT<30
93%

Orneklem grubunu olusturan 30 puan altindaki bireylerin YTT puanlarinin
ortalamas1 X=14,337 standart sapmasi $$=6,219; 30 puan ve iizerindeki bireylerin
YTT puanlarmnin  ortalamasi x=39,591 standart sapmasi $5=10,007 olarak

hesaplanmastir.

60



Tablo 4: internet Bagimhligi Olcegi Degiskeni Icin Betimleyici Istatistiksel

Verilerin Bulgular

Gruplar f En En X ss  Carpikhk Basikhik
Kiiciik Biiyiik
Semptom
Gostermeyenler 267 0 5 25,917 13,232
(<50 puan.)
Sinirli Semptom
Gosterenler (51-79 34 0 5 59,441 6,729
puan.)
Internet Bagimlist
(>80 puan.) 0 0 >
Internet Bagimhh@ - 550 o 5 29704 16520 0346  -0,465
Olgegi
Grafik 13: Internet Bagimlihg Ol¢egi Puan Dagilimi
Sinirh
Semptom
Gosterenler
(51-79 puan.)
11%
Semptom
Gostermeyenl
er (€50 puan.)
89%

Orneklem grubunu olusturan 50 puan altindaki bireylerin IBO puanlarinin

ortalamas1 X=25,917 standart sapmas1 $$=13,232; 51-79 puan arasindaki bireylerin

IBO puanlarinin  ortalamas1  X=59,441

hesaplanmustir.
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Tablo 5. Betimleyici Istatistiksel Verilerin Bulgulari

En En _
Gruplar N Kiiciik Biiyiik x S.S
Cinsiyet 301 1 2 1,528 0,500
Sinif Diizeyi 301 1 4 2,322 1,157
Kilo Memnuniyeti 301 1 2 1,475 0,500
Annenin Egitim 55, 1 6 3,442 1,319
Durumu
Babanin Egitim 5, 1 6 4,020 1,208
Durumu
Ailenin Aylik Geliri 301 1 4 2,731 1,012
Sosyal Medya 55 1 2 1,053 0,224
Kullanma Durumu
Sosyal Medyada Kalma g, 1 5 2,608 1191
Stiresli
Sosyal Medyay1
Kullanma Ortam 301 1 3 1,542 0,873
BKI Siniflandirmasi 301 1 3 1,847 0,556

Katilimeilarin cinsiyet durumu ortalamasi x=1,528 ve standart sapmasi
$5=0,500; smif diizeyi ortalamasi x2,322 ve standart sapmasi $$=1,157; annenin
egitim durumu ortalamas1 x=3,442 ve standart sapmasi $s=1,319; babanin egitim
durumu ortalamasi x=4,020 ve standart sapmasi $s=1,208; ailenin aylik gelir
durumunun ortalamast X =2,731 ve standart sapmasit $s=1,012; sosyal medya
kullanma durumunun ortalamasi x=1,053 ve standart sapmasi $$=0,224; sosyal
medyada kalma siiresinin ortalamasi1 x=2,608 ve standart sapmasi ss=1,191; sosyal
medyay1 kullanma ortammin ortalamas1 ¥=1,542 ve standart sapmas1 $s=0,873; BKI

agirhik siniflandirmasi durumunun ortalamasi xX=1,847 ve standart sapmasi ise

$$=0,556"dur.
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4.1. Aragtirmaya Katilan Bireylerin IB Degiskeninin YT T Degiskeninin Uzerinde Etkisi Olup Olmadigim Belirlemek Uzere
Yapilan Basit Dogrusal Regresyon Analizi Bulgulari

Katilimcilarin internet bagimliligi ile yeme tutumlarma iliskin bulgular Tablo 6’da verilmistir. Lise Ogrencilerinde internet

bagimliliginin yeme tutumlar1 tizerinde etkisi olup olmadigini belirlemek icin basit dogrusal regresyon analizi yapilmistir.

Tablo 6: internet Bagimlihgi ile Yeme Tutumu Degerlerine iliskin Bulgular

Tol Var. Enf.
Diizelt. olerans

YTT R | R? o F | sd | sh | B | t D Fak.

B 0,232 | 0,054 | 0,050 | 16,95 | 300 |0,032|0,130 (0,232 | 4,117 | 0,000 1,000 1,000
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Verileri hipotezler seklinde inceleyecek olursak; HO Hipotezi: “Lise
Ogrencilerinin yeme tutum puanlari ile internet bagimlilig1 puanlar arasinda dogrusal
bir iliski yoktur.” H1 Hipotezi: “Lise 6grencilerinin yeme tutum puanlar1 ile internet
bagimlilig1 puanlar1 arasinda dogrusal bir iliski vardir.” seklinde olusturulur. Tablo
incelendiginde lise Ogrencilerinin yeme tutum puanlart ile internet bagimlilig
puanlar1 arasinda pozitif bir iliskinin var oldugu (B=0,130) ve t- degerinden bu
iliskinin istatistiksel a¢idan anlamli oldugu goriilmektedir (t= 4,117, p<0,05). Bu
durumda HO Hipotezi reddedilir. Internet bagimliligi puanlarinin yeme tutumu
puanlart iizerinde ortalama olarak 0,232 birimlik artig yaratacagi goriilmektedir
(p=0,232).

Yeme tutumunun yordayicist olarak internet bagimliligi toplam varyansin
%5,4’linii  aciklamaktadir (R?=0,540). internet bagimliligr ile yeme tutumlar
arasindaki ikili korelasyon pozitif yonde ve anlamli olarak bulunmustur. Hipotezde

ongoriilen farklilasma saglanmaistir.

4.2. Arastirmaya Katilan Bireylerin YTT Puanlarmmin Cinsiyet, Kilo
Memnuniyeti ve Sosyal Medya Kullanim Durumu Degiskenlerine Gore
Farklilagip Farkhlasmadigim Belirlemek Uzere Yapilan Mann-Whitney U Testi
Bulgular:

Katilimeilarin yeme tutumu diizeylerinin cinsiyet, kilo memnuniyeti ve sosyal
medya kullanim durumu degiskenleri tizerinde farklilik gosterip gdstermeyecegini

tespit etmek amaciyla Mann-Whitney U Testi uygulanmustir.
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Tablo 7. YTT Puanlar ile Cinsiyet, Kilo Memnuniyeti ve Sosyal Medya

Kullanim Durumu Degiskenlerine liskin Bulgular

Levene
YTT N Sy z D

Kiz 142 0,000

Cinsiyet -2,13 0,034
y Erkek 159 0,000
Evet 158 0,000

Kilo Memnuniyeti -2,6 0,009
y Hayir 143 0,000
Sosyal Medya Kullanma EVet 285 0,000

-1,03 0,302
Durumu Hayir 16 0,020

Verileri oncelikle p degerleri i¢in hipotez olarak inceleyecek olursak; “HO
Hipotezi: Degiskenler normal dagilima sahiptir.” “H1 Hipotezi: Degiskenler normal
dagilima sahip degildir.” seklinde olusturulur. Tablo 7°de goriilen 3 degisken i¢in de
HO hipotezi reddedilir. H1 hipotezi kabul edilir. Buna gore biiyiik gruplarda
gozlemlenen Kolmogorov-Smirnov Testi sonuglarina gore gruplardan biri normal
dagilim gostermediginden Bagimsiz Gruplar T-Testinin non-parametrik karsiligi olan
Mann-Whitney U Testi uygulanmistir. Verileri hipotez olarak inceleyecek olursak;
ilk degisken olan cinsiyet i¢in, HO Hipotezi: ‘“Yeme tutumu puanlari 6grencilerin kiz
ve erkek olma durumuna gore anlamli bir farklilik géstermez.”” H1 Hipotezi: ““Yeme
tutumu puanlart 6grencilerin kiz ve erkek olma durumuna gore anlamli bir farklilik
gosterir.” seklinde olusturulur. Yapilan analiz sonucunda HO hipotezi reddedilir
(p<0,05). H1 hipotezi kabul edilir. Yani 6grencilerin kiz ve erkek olma durumuna
gére yeme tutumu puanlari arasinda istatistiksel agidan anlamli bir farklilik

bulunmaktadir. Hipotezde ongoriilen farklilagma saglanmustir.

Kilo memnuniyeti degiskeni icin verileri hipotez olarak inceleyecek olursak,
HO Hipotezi: ‘“Yeme tutumu puanlart 6grencilerin sahip olduklar1 kilodan memnun
olup olmasina gore anlamli bir farklilik gostermez.”” H1 Hipotezi: ‘‘Yeme tutumu

puanlart 6grencilerin sahip olduklari kilodan memnun olup olmamasina gore anlamli
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bir farklilik gosterir.”” seklinde olusturulur. Yapilan analiz sonucunda HO hipotezi
reddedilir (p<0,05). H1 hipotezi kabul edilir. Yani 6grencilerin sahip olduklari
kilodan memnun olup olmamasina gére yeme tutumu puanlari arasinda istatistiksel
acidan anlamli bir farklillk bulunmaktadir. Hipotezde ongoriilen farklilasma
saglanmaistir.

Sosyal medya kullaninm durumu degiskeni igin verileri hipotez olarak
inceleyecek olursak, HO Hipotezi: ‘“Yeme tutumu puanlar1 O6grencilerin sosyal
medya kullanim durumuna gore anlamli bir farklilik gostermez.”” H1 Hipotezi:
“Yeme tutumu puanlar1 6grencilerin sosyal medya kullanim durumuna gore anlaml
bir farklilik gosterir.”” seklinde olusturulur. Yapilan analiz sonucunda HO hipotezi
kabul edilir (p>0,05). Yani 6grencilerin sosyal medya kullanim durumuna gore yeme
tutumu puanlar1 arasinda istatistiksel a¢idan anlamli bir farklilik bulunmamustir.

Hipotezde ongoriilen farklilagma saglanmamistir.

4.3. Arastirmaya Katilan Bireylerin YTT Puanlarmmin Smif Diizeyi,
Beden Kitle Indeksi, Ailenin Aylik Geliri Degiskenlerine Gore Farklilasip
Farklilasmadigim Belirlemek Uzere Yapilan Kruskal-Wallis H Testi Bulgular

Katilimeilarin yeme tutum diizeylerinin sinif diizeyi, okul tiirli, beden kitle

indeksi, ailenin aylik geliri degiskenleri lizerinde farklilik gdsterip gostermeyecegini

tespit etmek amaciyla Kruskal-Wallis H Testi uygulanmistir.
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Tablo 8: Yeme Tutumlari ile Simf Diizeyi, Beden Kitle Indeksi, Ailenin Ayhk
Geliri Degiskenlerine iliskin Bulgular

YTT N Levene Sd. p
Y

9.Smif 107 0,000

Sinif Diizeyi 10.Simf 51 0,050 3 0,243
11.Smf 82 0,200
12.Smmf 61 0,000
0-1000 TL 36 0,065
i 1001-1500 TL 97 0,002

Aylik Gelir 3 0,649

1501-2500 TL 80 0,000
2501 TL ve tizeri 88 0,000

Zayif 73 0,003
BKI Normal 201 0,000 2 0,440
Sisman 27 0,200

Verileri oncelikle p degerleri icin hipotez olarak inceleyecek olursak; “HO
Hipotezi: Degiskenler normal dagilima sahiptir.” “H1 Hipotezi: Degiskenler normal
dagilima sahip degildir.” seklinde olusturulur. Tablo 8’de goriilen sosyal medya
kullanimi i¢in de HO hipotezi reddedilir. H1 hipotezi kabul edilir. Buna gore biiyiik
gruplarda gozlemlenen Kolmogorov-Smirnov Testi sonuglarina gore gruplardan biri
normal dagilim gostermediginden Tek Yo6nlii Varyans Analizinin non-parametrik
karsiligi olan Kruskal-Wallis H Testi uygulanmistir. Smif diizeyi degiskeni igin
verileri hipotezler seklinde inceleyecek olursak, HO Hipotezi: ‘“Yeme tutumu
puanlart 6grencilerin simif diizeylerine gore anlamli farklilik gostermez.”” H1
Hipotezi: ‘‘Ogrencilerin smif diizeylerine gére yeme tutumu puanlarindan en az biri
farklidir.”” seklinde olusturulur. HO hipotezi kabul edilir (p>0,05). Yani 6grencilerin
sinif diizeylerine gére yeme tutumu puanlari arasinda istatistiksel agidan anlamli bir

farklilik bulunmamustir. Hipotezde dngoriilen farklilasma saglanmamagtir.
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Ailenin aylik geliri degiskeni igin verileri hipotezler seklinde inceleyecek
olursak, HO Hipotezi: ‘“Yeme tutumu puanlart 6grencilerin ailelerinin aylik gelir
durumuna gére anlamli farklilik gostermez.”” H1 Hipotezi: ‘‘Ogrencilerin ailelerinin
aylik gelir durumuna gére yeme tutumu puanlarindan en az biri farklidir.”” seklinde
olusturulur. HO hipotezi kabul edilir (p>0,05). Yani 6grencilerin ailelerinin aylik
gelir durumuna gore yeme tutumu puanlart arasinda istatistiksel agidan anlamli bir

farklilik bulunmamistir. Hipotezde ongoriilen farklilasma saglanmamustir.

Beden Kkitle indeksi degiskeni igin verileri hipotezler seklinde inceleyecek
olursak, HO Hipotezi: ‘“Yeme tutumu puanlar1 6grencilerin beden Kkitle indeksi
durumuna goére anlaml farklilik gdstermez.”” H1 Hipotezi: ‘Ogrencilerin beden Kitle
indeksi durumuna gore yeme tutumu puanlarindan en az biri farklidir.”” seklinde
olusturulur. HO hipotezi kabul edilir (p>0,05). Yani 6grencilerin ailelerinin aylik
gelir durumuna gore yeme tutumu puanlart arasinda istatistiksel agidan anlamli bir

farklilik bulunmamustir. Hipotezde dngoriilen farklilasma saglanmamastir.

4.4, Arastirmaya Katilan Bireylerin IB Puanlarimin Cinsiyet Durumuna
Gore Farkhlasip Farkhlasmadigim Belirlemek Uzere Yapilan Bagimsiz Gruplar

t Testi Bulgular

Katilimcilarin internet bagimlilik diizeyinin cinsiyet degiskeni iizerinde
farklilik gosterip gostermeyecegini tespit etmek amaciyla Bagimsiz Gruplar t Testi
uygulanmigtir.

Tablo 9. iB Puanlan ile Cinsiyet Degiskenine Iliskin Bulgular

iB Levene

Kiz 142

Cinsiyet Erkek 159 0,632 0,427 -0,894 299 0,372
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Verileri oncelikle p degerleri i¢in hipotez olarak inceleyecek olursak; “HO
Hipotezi: Degiskenler normal dagilima sahiptir.” “H1 Hipotezi: Degiskenler normal
dagilima sahip degildir.” seklinde olusturulur. Tablo 9°da goriilen degisken i¢in HO
hipotezi kabul edilir. Buna gore Bagimsiz Gruplar T-Testi uygulanmistir. Uygulama
verilerini hipotezler olarak inceleyecek olursak; HO Hipotezi: ‘‘Internet bagimliligi
puanlart 6grencilerin kiz ve erkek olma durumuna gore anlamli bir farklilik
gostermez.”” H1 Hipotezi: ‘‘Internet bagimlilig1 puanlar dgrencilerin kiz ve erkek
olma durumuna goére anlamli bir farklilik gosterir.” seklinde olusturulur. HO Hipotezi
kabul edilir (p>0,05). Yani 6grencilerin kiz ve erkek olma durumuna gore internet
bagimlilig1 puanlar1 arasinda istatistiksel agidan anlamli bir farklilik bulunmamastir.

Hipotezde 6ngoriilen farklilasma saglanmamastir.

4.5.Arastirmaya Katilan Bireylerin iB Puanlarinin Sosyal Medya Kullanim
Durumuna Gére Farkhlasip Farkhlasmadigim Belirlemek Uzere Yapilan

Mann-Whitney U Bulgulari

Katilimcilarin internet bagimlilig1 diizeylerinin sosyal medya kullanim durumu
degiskeni tlizerinde farklilik gosterip gostermeyecegini tespit etmek amaciyla Mann-

Whitney U Testi uygulanmustir.

Tablo 10. iB puanlari ile Sosyal Medya Kullanim Durumuna fliskin Bulgular

iB N Le\;)ene 7 0
Sosyal Evet 285 0,049

Medya -4,3 0,000
kullanimi Hayir 16 0,000

Verileri oncelikle p degerleri i¢in hipotez olarak inceleyecek olursak; “HO
Hipotezi: Degisken normal dagilima sahiptir.” “H1 Hipotezi: Degisken normal
dagilima sahip degildir.” seklinde olusturulur. Tablo 10°da goriilen sosyal medya
kullanimi i¢in de HO hipotezi reddedilir. H1 hipotezi kabul edilir. Buna gore biiyiik
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gruplarda gozlemlenen Kolmogorov-Smirnov Testi sonuglarina gore gruplardan biri
normal dagilim gostermediginden Bagimsiz Gruplar T-Testinin non-parametrik
karsiligt olan Mann-Whitney U Testi uygulanmistir. Sosyal medya kullanimi
degiskeni icin verileri hipotezler olarak inceleyecek olursak; HO Hipotezi: ‘internet
bagimliligi puanlar1 Ogrencilerin sosyal medya kullanip kullanmamasina gore
farklilik gdstermez.”” H1 Hipotezi: *‘Internet bagimlilig: puanlar1 dgrencilerin sosyal
medya kullanip kullanmamasina gore anlamli bir farklilik gosterir.”” seklinde
olusturulur. HO Hipotezi reddedilir (p<0,05). H1 Hipotezi kabul edilir. Yani
ogrencilerin sosyal medya kullanip kullanmamasma goére internet bagimlilig
puanlar1 arasinda istatistiksel agidan anlamli bir farklilik bulunmaktadir. Hipotezde

ongoriilen farklilasma saglanmistir.

4.6. Aragtirmaya Katilan Bireylerin IB Puanlarinin Annenin Egitim
Durumu, Ailenin Ayhk Geliri, Sosyal Medyada Kalma Siiresi ve Sosyal
Medyay1 Kullanma Ortam Degiskenlerine Gore Farkhilasip Farklilasmadigini
Belirlemek Uzere Yapilan Kruskal-Wallis H Testi Bulgulari

Katilimcilarin internet bagimliligi diizeylerinin annenin egitim durumu,
ailenin aylik geliri, sosyal medyada kalma siiresi ve sosyal medyay1 kullanma ortami
degiskenleri iizerinde farklilik gosterip gostermeyecegini tespit etmek Kruskal-

Wallis H Testi uygulanmustir.
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Tablo 11. internet Bagimhihg ile Siif Diizeyi, Anne-Babanin Egitim Durumu,
Ailenin Ayhk Geliri, Sosyal Medyada Kalma Siiresi ve Sosyal Medyay1

Kullanma Ortam Degiskenlerine iliskin Bulgular

Levene

Internet Bagimhihg N D Sd. p
Okur-yazar degil 35 0,200
Okur-yazar 12 0,200
Annenin Egitim [lkokul mezunu 125 0,016
5 0,059
Durumu Ortaokul mezunu 61 0,200
Lise mezunu 50 0,200
Universite 18 0,200
mezunu
0-1000 TL 36 0,031
1001-1500 TL 97 0,200
Aylik Gelir 3 0,018
1501-2500 TL 80 0,200
2501 TL ve uizeri 88 0,200
5-10 dk. 51 0,200
11-30dk. 113 0,001
S.stgl Medyada kalma 31.60 gk. 69 0200 4 0,000
Surest 61-120 dk. 39 0,200
121 dk. ve iizeri 29 0,200
Sosyal medyayr EV 215 0,027
kullanma ortami Internet kafe 9 0,200
Kablosuz ag 2 0,217
bulunan herhangi 77 0,200
bir yer

Verileri oncelikle p degerleri i¢in hipotez olarak inceleyecek olursak; “HO
Hipotezi: Degiskenler normal dagilima sahiptir.” “H1 Hipotezi: Degiskenler normal
dagilima sahip degildir.” seklinde olusturulur. Tablo 11°de goriilen sosyal medya
kullanimi i¢in de HO hipotezi reddedilir. H1 hipotezi kabul edilir. Buna gore biiyiik
gruplarda gozlemlenen Kolmogorov-Smirnov Testi sonuglarina gore gruplardan biri
normal dagilim gostermediginden Tek Yonlii Varyans Analizinin non-parametrik

karsiligt olan Kruskal-Wallis H Testi uygulanmistir. Annenin egitim durumu
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degiskeni icin verileri hipotezler seklinde inceleyecek olursak, HO Hipotezi:
““Internet bagimlilig:i puanlar1 grencilerin annelerinin egitim durumlarina gére
farklilik gostermez.”” H1 Hipotezi: ‘‘Ogrencilerin annelerinin egitim durumlarina
gore internet bagimlilig1 puanlarindan en az biri farkhidir.” seklinde olusturulur. HO
hipotezi kabul edilir (p>0,05). Yani 6grencilerin annelerinin egitim durumlarina gére
internet bagimliligi puanlar1 arasinda istatistiksel agidan anlamli bir farklilik

bulunmamaktadir. Hipotezde 6ngoriilen farklilasma saglanmamistir.

Ailenin aylik geliri degiskeni igin verileri hipotezler seklinde inceleyecek
olursak, HO Hipotezi: ‘‘Internet bagimlilig1 puanlari 6grencilerin ailelerinin aylik
gelirine gore farklihk gostermez.”” H1 Hipotezi: ‘‘Ogrencilerin ailelerinin aylik
gelirine gore internet bagimliligi puanlarindan en az biri farklhidir.” seklinde
olusturulur. HO reddedilir (p<0,05). H1 Hipotezi kabul edilir. Yani 6grencilerin
ailelerinin aylik gelirine gore internet bagimlilifi puanlarindan en az birinde
istatiksel agidan anlamli farklilar bulunmaktadir. Hipotezde ongoriilen farklilasma

saglanmistir.

Sosyal medyada kalma siiresi degiskeni icin verileri hipotezler seklinde
inceleyecek olursak, HO Hipotezi: ‘‘Internet bagimlilig1 puanlar1 dgrencilerin sosyal
medyada kalma siiresine gore farklilik gostermez.”” H1 Hipotezi: ‘‘Ogrencilerin
sosyal medyada kalma siiresine gore internet bagimliligi puanlarindan en az biri
farklidir.” seklinde olusturulur. HO reddedilir (p<0,05). H1 Hipotezi kabul edilir.
Yani Ogrencilerin sosyal medyada kalma siiresine gore internet bagimlilig
puanlarindan en az birinde istatiksel agidan anlamli farklilar bulunmaktadir.

Hipotezde ongoriilen farklilasma saglanmustir.

Sosyal medyay1 kullanma ortami degiskeni icin verileri hipotezler seklinde
inceleyecek olursak, HO Hipotezi: *‘Internet bagimlilig1 puanlari dgrencilerin sosyal
medyay1 kullanma ortamina gore farklilik gostermez.”” H1 Hipotezi: ‘‘Ogrencilerin
sosyal medyay1 kullanma ortamina gore internet bagimliligi puanlarindan en az biri

farklidir.” seklinde olusturulur. HO hipotezi kabul edilir (p>0,05). Yani 6grencilerin
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sosyal medyayr kullanma ortamina gore internet bagimliligt puanlari arasinda
istatistiksel acidan anlamli bir farklilik bulunmamaktadir. Hipotezde Ongoriilen

farklilasma saglanmamustir.

47. Arastirmaya Katilan Bireylerin iB Puanlarmin Smif Diizeyi ve
Babanin Egitim Durumu Degiskenlerine Gore Farklhilasip Farkhlasmadigini

Belirlemek Uzere Yapilan Tek Yonlii Varyans Analizi ANOVA) Bulgular

Katilimcilarin internet bagimliligi diizeylerinin sinif diizeyi ve babanin egitim
durumu degiskenleri {lizerinde farklilik gosterip gostermeyecegini tespit etmek Tek

Yonlii Varyans Analizi (ANOVA) uygulanmistir.

Tablo 12. internet Bagimhhig: ile Simf Diizeyi ve Babamin Egitim Durumu

Degiskenine iliskin Bulgular

iB N Levpene Ortalama F P
9.Smmf 107
Sinif Diizeyi 10.Simf 51 0,822 0,304 3,446 0,017
11.Smif 82
12.S1mif 61
Okur-Yazar Degil 7
Babanin Okur-Yazar 8
Egitim [lkokul Mezunu 107 0,761 0,52 1,877 0,098
Durumu Ortaokul Mezunu 72
Lise Mezunu 64

Universite mezunu 43

Tablo 12’deki verileri 6ncelikle p degerleri icin hipotez olarak inceleyecek
olursak; “HO Hipotezi: Degiskenler normal dagilima sahiptir.” “H1 Hipotezi:
Degiskenler normal dagilima sahip degildir.” seklinde olusturulur. 2 degisken i¢in de
HO Hipotezi kabul edilir. Buna gore Tek Yonlii Varyans Analizi (ANOVA)
uygulanmistir. Uygulama verilerini hipotezler seklinde inceleyecek olursak; HO
Hipotezi: ‘Internet bagimlilig1 puanlari dgrencilerin simf diizeylerine gore farklilik

gostermez.”” H1 Hipotezi: ‘‘Ogrencilerin simf diizeylerine gore internet bagimlilig
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puanlarindan en az biri farklidir.” seklinde olusturulur. HO hipotezi reddedilir
(p<0,05). H1 Hipotezi kabul edilir. Yani dgrencilerin sinif diizeylerine gore internet
bagimliligi puanlarindan en az birinde istatiksel agidan anlamli farklilar
bulunmaktadir. Hipotezde Ongoériilen farklilasma saglanmistir. Bu durumda Tukey
HSD testine bakilir. 10.sinifta olanlar ile 9.sinifta olanlar arasinda 10.sinifta olanlarin
lehine;11.simnifta olanlar ile 9. 10. ve 12.sinifta olanlar arasinda 11. sinifta olanlarin
lehine;12.siifta olanlar ile 9. ve 10.simifta olanlar arasinda 12.sinifta olanlarin
lehine; istatiksel agidan anlamli farkliliklar goriilmektedir. Hipotezde ongdriilen

farklilagma saglanmistir.

Tablo 13: Internet Bagimhhg ile Simif Diizeyi Degiskenine iliskin Yapilan
Tukey HSD Testi Bulgular:

Ortalama
Smf | (Sumf Diizeyi) J (Smif Diizeyi)  Farki Stznda”
Diizeyi (1-J) ata

10.sm1f -0,065 0,138 0,965

9.siif 11.simf -0,374* 0,119 0,010

12.smif -0,143 0,131 0,695

9.siif 0,065 0,138 0,965

9) 10.sm1f 11.smf -0,308 0,145 0,149
i 12.smif -0,077 0,154 0,959
% 9.siif 0,374 0,119 0,010
= 11.smf 10.smuf 0,308 0,145 0,149
12.s1n1f 0,231 0,138 0,337

9.smif 0,143 0,131 0,695

12.smif 10.sm1f 0,077 0,154 0,959

11.smif -0,231 0,138 0,337

Tablo 12°deki verileri hipotezler seklinde inceleyecek olursak; HO Hipotezi:
““Internet bagimliligi puanlar1 6grencilerin babalarmin egitim durumlarina gore
farklilik gostermez.”” H1 Hipotezi: ‘‘Ogrencilerin babalarinin egitim durumlarina
gore internet bagimlilig1 puanlarindan en az biri farklidir.” seklinde olusturulur. HO

hipotezi kabul edilir (p>0,05). Ogrencilerin babalarinin egitim durumlarina gore
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internet  bagimlilignt  puanlarinda  istatiksel agidan  anlamli  farkliliklar

bulunmamaktadir. Hipotezde ongoriilen farklilagsma saglanmamastir.
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5. BOLUM

SONUC, TARTISMA VE ONERILER

5.1. Sonug

Bu arastirmanin amaci; lise 6grencilerinde yeme tutumlarinin ve internet
bagimliliginin bazi degiskenler (cinsiyet, sinif diizeyi, beden kilo indeksi, kilo
memnuniyeti, anne-babanin egitim durumu, ailenin aylik geliri, sosyal medya
kullanma durumu, sosyal medyada kalma siiresi ve sosyal medyay1 kullanma ortami)

acisindan incelenmesidir.

5.1.1. Internet Bagimhihgmin Yeme Tutumlari Uzerindeki Etkisine

fliskin Sonuclar

Internet bagimliliginin yeme tutumlar1 {izerindeki etkisini belirlemek
amactyla yapilan analiz sonucunda internet bagimlilig1 ile yeme tutumlar1 arasinda
istatistiksel agidan anlamli bir nedensellik iliskisi oldugu tespit edilmistir. Buna gore
internet bagimhiliginin, yeme tutumlar1 tizerinde etki gosterdigi sdylenebilir. Bu

sonug ilk hipotezimizi desteklemistir.

5.1.2. Cinsiyet, Simif Diizeyi, Beden Kitle Indeksi, Kilo Memnuniyeti,
Ailenin Aylik Geliri ve Sosyal Medya Kullanim Durumuna fliskin Sonuclar

Orneklem grubunu olusturan dgrencilerin YTT puanlari, cinsiyet degiskenine
gore incelendiginde erkeklerin lehine anlamli bir farklilik gdsterdigi goriilmiistiir. Bu

sonug ikinci hipotezimizi desteklemistir.
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Orneklem grubunu olusturan o6grencilerin YTT puanlar, siuf diizeyi
degiskenine gore incelendiginde gruplardaki farklilik istatiksel olarak anlamli

bulunmamustir. Bu sonug ikinci hipotezimizi dogrulamamustir.

Orneklem grubunu olusturan &grencilerin YTT puanlari, beden kitle indeksi
degiskenine gore incelendiginde gruplardaki farklilik istatiksel olarak anlamli

bulunmamuistir. Bu sonug ikinci hipotezimizi dogrulamamastir.

Orneklem grubunu olusturan dgrencilerin YTT puanlari, kilo memnuniyeti
degiskenine gore incelendiginde kilosundan memnun olanlarin lehine anlamli bir

farklilik gosterdigi goriilmiistiir. Bu sonug ikinci hipotezimizi desteklemistir.

Orneklem grubunu olusturan &grencilerin YTT puanlari, ailenin ayhik geliri
degiskenine gore incelendiginde gruplardaki farklilik istatiksel olarak anlamli

bulunmamaistir. Bu sonug ikinci hipotezimizi dogrulamamustir.

Omeklem grubunu olusturan 6grencilerin YTT puanlari, sosyal medya
kullanim durumu degiskenine gore incelendiginde gruplardaki farklilik istatiksel

olarak anlamli bulunmamistir. Bu sonug ikinci hipotezimizi dogrulamamistir.

5.1.3. Cinsiyet, Smif Diizeyi, Anne-Babamin Egitim Durumu, Ailenin
Aylik Geliri, Sosyal Medya Kullanim Durumu, Sosyal Medyada Kalma Siiresi

ve Sosyal Medyay1 Kullanma Ortamina fliskin Sonuclar

Orneklem grubunu olusturan dgrencilerin IB puanlari, cinsiyet degiskenine
gore incelendiginde gruplardaki farklilik istatiksel olarak anlamli bulunmamistir. Bu

sonug li¢lincli hipotezimizi dogrulamamastir.
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Orneklem grubunu olusturan &grencilerin  IB  puanlari, smif diizeyi
degiskenine gore incelendiginde 11. smifta olanlarin lehine anlamli bir farklilik

gosterdigi goriilmistiir. Bu sonug tiglincii hipotezimizi desteklemistir.

Orneklem grubunu olusturan dgrencilerin IB puanlari, annenin egitim durumu
degiskenine gore incelendiginde gruplardaki farklilik istatiksel olarak anlamli

bulunmamaistir. Bu sonug {igiincii hipotezimizi dogrulamamustir.

Orneklem grubunu olusturan dgrencilerin IB puanlari, babanin egitim durumu
degiskenine gore incelendiginde gruplardaki farklilik istatiksel olarak anlamli

bulunmamaistir. Bu sonug {igiincii hipotezimizi dogrulamamustir.

Orneklem grubunu olusturan dgrencilerin IB puanlari, ailenin aylik geliri
degiskenine gore incelendiginde geliri 1001-1500 TL olanlarin lehine anlamli bir

farklilik gosterdigi goriilmistiir. Bu sonug tigiincii hipotezimizi desteklemistir.

Orneklem grubunu olusturan 6grencilerin IB puanlari, sosyal medya kullanim
durumu degiskenine gore incelendiginde sosyal medya kullananlarin lehine anlamli

bir farklilik gosterdigi goriilmiistiir. Bu sonug {iglincii hipotezimizi desteklemistir.

Orneklem grubunu olusturan dgrencilerin IB puanlari, sosyal medyada kalma
stiresi degiskenine gore incelendiginde 11-30dK. arasi kalanlarin lehine anlamli bir

farklilik gosterdigi goriilmistiir. Bu sonug ti¢lincii hipotezimizi desteklemistir.

Ormneklem grubunu olusturan o&grencilerin 1B puanlari, sosyal medyay:
kullanma ortami degiskenine gore incelendiginde gruplardaki farklilik istatiksel

olarak anlamli bulunmamistir. Bu sonug ii¢lincii hipotezimizi dogrulamamastir.
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5.2. Tartisma

Bu boliimde lise dgrencilerinde yeme tutumlari ve internet bagimliliginin
sosyo-demografik ozelliklere iliskin elde edilen bulgularin mevcut kuramsal literatiir

destegiyle tartisilmasina ve degerlendirilmesine yer verilmistir.

5.2.1. Yeme Bozukluguna Etki Giicii Acisindan Internet Bagimhliginin

Incelenmesi

Internet bagimliliginin yeme bozuklugunu agiklamada etkili oldugu ve bu

etkinin istatiksel agidan anlamli oldugu tespit edilmistir.

Cam (2014) adolesanlarda internet bagimliligi prevalansi ile psikopatolojik
semptomlar ve obezite arasindaki iligkiyi incelenmistir. Yapilan analiz sonucunda
arastirma kapsamina alinan internet kullanicilar1 arasinda yeme davranislarinda olasi

bozukluk belirtileri goriilme oranlar1 gruplar arasindaki fark anlamli bulunmustur.

5.2.2. Yeme Bozukluguna Etki Giicii Acisindan Sosyodemografik

Degiskenlerin incelenmesi

Isik (2009)‘:n Uludag Universitesi dgrencilerinde yeme bozukluklarini
arastirmak tiizere yaptig1 ¢alismasinda yeme bozuklugu goriilme riski cinsiyete gore
anlamli farkliliklar gostermektedir. Ulas (2013) tarafindan yapilan ¢aligmada YTT
puan ortalamalarinda cinsiyete gore anlamli derecede farkli bulunmaktadir. Bizim
calismamizda da yeme tutumu puanlarnt cinsiyete gore anlamli farkliliklar

gostermektedir.

Ertug Toker (2008) yaptigi calismasinda K.T.U. Trabzon Saglik Yiiksek
Okulu 6grencilerinde yeme tutumu ve aile yapis1 arasindaki iliskiyi incelemistir.
Yapilan analiz sonucunda yeme tutum puanlar1 smif diizeyine gére anlamli farklilik
gostermedigi goriilmiistiir. Bizim c¢alisgmamizda da yeme tutumu puanlari sinif

diizeyine gore anlamli farkliliklar géstermemektedir.
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Kadioglu (2009) yaptigi caligmasinda iiniversite Ogrencilerinde yeme
bozukluklar1 ve o6z-etkililigi incelemistir. Universite Ogrencilerinin beden kitle
indeksi yeme bozukluklar1 agisindan degerlendirildiginde gruplar arasinda anlamli
farkliliklar bulunmustur. Fakat bizim ¢alismamizda yeme tutumu puanlart beden

kitle indeksine gore anlamli farkliliklar gostermektedir.

Kadioglu (2009)’nun ayni1 calismasinda viicut agirligindan memnuniyet
diizeyi ile yeme bozuklugu riski degerlendirildiginde gruplar arasinda anlamh
farkliliklar oldugu bulunmustur. Oruglular (2013) tarafindan yapilan arastirmada;
katilimcilarin ideal kilolarinda olduklarini diisiinmelerinin, yeme tutumlarindaki
bozulma ve viicut algilarindaki hosnutluk derecesini etkiledigi goriilmiistiir. Sapmaz
Yurtsever (2014)’in yaptig1 calismasinda ise katilimcilarin beden goriiniimlerinden
memnun olup olmamalarina gére yeme tutumu ortalama puanlarinda anlamli
farkliliklar bulunmustur. Bizim ¢alismamizda da yeme tutumu puanlarn kilo

memnuniyetine gore anlamli farkliliklar gostermektedir.

Semiz (2011)’in Sivas il merkezinde yeme bozuklugu yayginligi ve eslik
eden I.-II. eksen tanilarini incelemek amaciyla yaptigi calismasinda; gelir dagilimlar
yoniinden gruplar arasinda anlamli farklihk bulunmamistir. Ertug Toker (2008)
tarafindan yapilan arastirmada; gelir diizeyi gruplar1 arasinda yeme tutumu diizeyleri

anlamli farklilik bulunmamaktadir.

Yildiz (2014)’in obezite olusumunda internet bagimliliginin etkisini
aragtirmak amaciyla yaptigi c¢aligmasinda iiniversite oOgrencilerinde internet

bagimlilig1 obezite olusumunda etken olarak bulunmustur.
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5.2.3. Internet Bagimhihgma Etki Giicii Acisindan Sosyodemografik

Degiskenlerin incelenmesi

Dikme (2014) meslek lisesi Ogrencilerinin internet bagimliliklarini ¢esitli
degiskenler baglaminda incelenmistir. Yapilan analiz sonucunda internet bagimlilig
diizeyleri arasinda cinsiyet agisindan anlamli bir farklilagma bulunmamistir. Durkee
ve ark. (2012)’nin Avrupali ergenlerle yapmis olduklari ¢alismada, problemli internet
kullanicilarinin siklikla kullandiklar1 ¢evrimigi faaliyetlerin video izleme, sohbet
etme ve sosyal aglara girme oldugu belirlenmis ve erkeklerin bilgisayar oyunlariyla,

kadinlarin ise sosyal aglarla daha fazla ilgilendikleri goriilmiistiir.

Toraman (2013)’in yaptigi ¢alismada internet bagimliligi ve sosyal ag
kullanim diizeylerinin ortadgretim 6grencilerinin akademik basarilan ile iliskisinin
incelenmistir. Yapilan analiz sonucunda sinif degiskeni agisindan internet bagimlilik
diizeyleri arasinda anlamli bir farklilik goriilmemistir. Derin (2013)’in lise
ogrencilerinde internet bagimliligi ve 6znel iyi olusu incelemek amaciyla yaptigi
calismasinda siif diizeyinin internet bagimlilig1 iizerinde 6nemli bir etkisi olmadig
belirlenmistir. Tanriverdi (2012)’nin yaptig1 ¢caligmasinda ortadgretim 6grencilerinin
internet bagimlilik 6l¢eginden aldiklari puanlarin sinif degiskenine iliskin sonucuna
gore internet bagimlilik 6lgeginden alinan puan ile sinif degiskeni arasinda anlamli

bir farklilasma bulunmamastir.

Eftekin (2015) ergenlik donemindeki dgrencilerin internet bagimliligi ve anne
baba tutumlar1 arasindaki iligkinin incelenmistir. Arastirmaya katilan 6grencilerin
internet bagimliliginin ilkokul mezunu anneler ile lise mezunu anneler, ortaokul
mezunu anneler ile lise mezunu anneler, lise mezunu anneler ile tiniversite mezunu
anneler arasinda anlamli bir farklililk bulunmustur. Fakat internet bagimlilik
diizeyleri baba egitim durumuna gore anlamli diizeyde farklilagmaktadir. Cam
(2014)’1n aragtirmasinda internet kullanicilarinin babalarinin egitim durumlarina gore

problemli internet kullanimi oranlari arasindaki fark anlamli bulunmamistir. Ayni
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arastirmada internet kullanicilarinin annelerinin egitim durumlarina gore problemli

internet kullanimi1 oranlar1 arasindaki fark da anlamli bulunmamustir.

Toraman (2013)’1n ¢alismasinda aile aylik gelir durumu degiskeni agisindan
internet bagimlilig1 diizeyleri arasinda anlamli bir farklilik bulunmaktadir. Cao ve
ark. (2011)’in yaptiklart ¢aligmada ailesinin ekonomik durumu yiiksek olan
ogrencilerde problemli internet kullanict prevalansinin daha yiiksek oldugu
gorilmistiir. Alagcam (2012)’in yaptig1r calismasinda ailelerinin gelir diizeyleri

acisindan internet bagimlilik diizeyleri arasinda anlamli bir farklilik saptanmamuistir.

Dogan (2013) yaslar1 12-18 arasinda degisen ortaokul ve lise 6grencileriyle
yapmis oldugu ¢alismada ise, ergenlerin sosyal paylasim sitelerinden herhangi birine
iiye olup olmamalarint internet bagimlilik 6lgeginden aldiklar1 ortalama puanlarla
karsilagtirmis, anlamli bir farklilik olmadigini bulmustur. Dogrusever (2015) ‘in
yaptig1 ¢alismada sosyal paylasim sitelerinden herhangi birine liye olan 6grencilerin
internet bagimlilik 6lgeginden aldiklari puanlar ile sosyal paylasim sitelerinden
herhangi birine {iye olmayan Ogrencilerin aldiklar1 puanlar arasinda anlamli bir
farklilik bulunmustur. Bu dogrultuda sosyal medyaya iiye olan adaylarin internet

bagimlis1 olma potansiyelinin oldugu yorumu yapilabilir.

Bagbakanlik Aile ve Sosyal Arastirmalar Genel Miudiirliigii tarafindan yapilan
calismada evinde internet kullanan her on ¢ocuktan sekizinin giinde en az bir kez, 1-

5 saat arasinda internete baglandig1 saptanmistir (Kuzu, Odabas1 ve digerleri, 2008).

TUIK’e gore internetin en cok kullanildigr ortam evdir. Cam (2014)’mn
yaptig1 c¢alismasinda ise internet kullanicilarinin internet erisim yerlerine gore

problemli internet kullanimi1 oranlari arasinda anlamli fark bulunmamastir.
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5.3. Oneriler

Bu arastirmaya dayanarak yapilacak diger c¢alismalarda su Onerilere yer

verilebilir:

v" Yeme bozukluklarinin 6nlenebilmesi i¢in miidahale calismalarinin
genisletilmesi  gerekmektedir. Sadece risk gruplarina degil,
toplumdaki tim kisilere verilecek olan beslenmeye yonelik egitimin,
beslenme bilgi diizeyinin arttirilmasi, fast food gibi sagliksiz
beslenmenin Oniine gegilmesi, egzersiz yapma aliskanliklarim
edinmelerinin saglanmasi, yeme bozukluklarinin &nlenmesi, yanlis
inang ve tutumlarinin diizeltilmesi konularinda etki saglayabilir.

v" Yeme bozuklugu ¢ok yonlii bir rahatsizlik oldugundan tedavisi diger
saglik personelleri ile isbirligi i¢inde hazirlanmalidir.

v' Okullarda ailelere yonelik yeme bozuklugu, belirtileri, BKI ve kilo
memnuniyetinin - 6nemi  hakkinda bilgilendirme ¢alismalarinin
yapilmast ve ders saatlerinin Ogrencilerin Ogiinlerine atlamalarina
mahal vermeyecek sekilde planlanmasi saglanmalidir.

v Yeme bozuklugunu tespit etmeye yonelik bireylerin kendilerini
gizleme durumlarimi ortadan kaldirabilmek i¢in yeni testler
gelistirilmesi ve klinik bulgularla uyumlu olmasi saglanmalidar.

v' Ogrencilerin sosyal medyaya en cok evden baglandigi ortaya
cikmistir. Buna yonelik evinde kullandigi bilgisayarin kendi
odasindan ziyade evin ortak alaninda bulunmasina dikkat edilmelidir.
Boylece internet kullanimlari daha rahat kontrol altina alinabilir.
Interneti yasaklamak hi¢ iyi bir ¢dziim degildir zira 6grencinin
internet kullaniminin kontrolii daha gii¢ bir hal alabilir. Ogrencilere
giinliik ya da haftalik olmak tizere belli zaman dilimlerinde interneti
kullanma aligkanlig1 kazandirilmalidir.

v Okullarda gorev yapan psikolojik danigmanlar tarafindan sanal
arkadaslik ve iligski yerine gercek arkadaslik ve iliskilerinin 6nemini

vurgulayan seminerlerin yapilmasi, akran iliskileri ve yiiz yiize
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iletisimin  6zendirilerek sosyal destek aglarinin giiclendirilmesi
yoniinde ¢alismalar yapilmalidir.

Okullarin fiziki sartlarinin iyilestirilmesi 6grencilerin  enerjilerini
dogru yonde kullanabilmesi i¢in onemlidir. Masa tenisi, satrang,
cesitli spor, miizik ve sanatsal faaliyetlere yer verilmeli ve
ogrencilerin bu imkanlardan en {ist seviyede faydalanmalarini olanak
vererek hem internet bagimliliginin 6nlemesi hem de internet basinda
gegirilen stireden ve hareketsizlikten kaynakli olusabilecek obezite vb.
gibi saglik problemlerini de en aza indirilmesi saglanmalidir.

Internet bagimliligi diger bagimlilik tiirleri gibi g¢ercevesi tam
cizilmemis ve standart tami Olciitleri bulunmamaktadir. APA
tarafindan hazirlanan DSM ve WHO tarafindan hazirlanan ICD’de
‘internet bagimlilig1’ tanisina yer verilmelidir.

Sonu¢ olarak Tiirkiye’de yeme bozuklugunun yaygmligimi ve
ozelliklerini arastiran calismalar sayist siirhdir. Ulkenin farkli
bolgelerini kapsayan, genis Ornekleme sahip ve tanilarin klinik
gorigmeler ile dogrulandigi c¢alismalara ihtiyag wvardir. Yeme
bozuklugu ve internet bagimliligi ile ilgili farkindaligin artmas,
olgularin tedavisi i¢in yoOnlendirilme ¢aligmalarinin gelismesine

onemli katkilar saglayacaktir.
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EK:1
KIiSISEL BILGi FORMU
Degerli 6grenciler,

Sizden her maddeyi dikkatli bir sekilde okuyarak, kendinize en uygun
secenedi isaretlemeniz beklenmektedir. Cevaplariniz bilimsel bir arastirma amaciyla
kullanilacak ve bilgiler gizli tutulacaktir. Yardimci oldugunuz ve igtenlikle
yanitladiginiz i¢in tesekkiir ederim.

Fatma Nur DALGALI

1. Cinsiyetiniz :( ) Kiz () Erkek
2. Smifiniz ()9 ()10 ()1 ()12

3. Kilonuz? Boyunuz?
4. Olmak istediginiz ideal kiloda misiniz?
() evet ( ) hayir

5. Ailenizin egitim durumu
Anneniz ; ( ) Okur-Yazar Degil ( )Okur-Yazar ( )ilkokul  ( )ortaokul
( )lise ( )iiniversite

Babaniz ; ( ) Okur-Yazar Degil ( )Okur-Yazar ( )ilkokul ( )ortaokul
( )lise ( )iiniversite

6. Ailenin Aylik Geliri: ( )0-1000 TL () 1001-1500 TL ( )1501-2500 TL
() 2501 ve tistii

7. Herhangi bir sosyal medya sitesine iiyeliginiz var mi1?
( )Evet ( )Hayrr

8. Sosyal medya sitelerine her girdiginizde harcadiginiz ortalama siire ne kadardir?
()5-10dk. ()11-30dk. ()31-60dk. ()61-120dk. () 121 dk. ve daha fazla

9. Sosyal medya sitelerine en ¢ok hangi ortamdan baglaniyorsunuz?
()Ev () Internet Kafe () Kablosuz ag bulunan herhangi bir yer
()DIger .o
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EK:2

YEME TUTUMU TESTI

Bu anket sizin yeme aligkanliklariizla ilgilidir. Liitfen, her bir soruyu dikkatlice
okuyunuz ve size uygun gelen sikki isaretleyiniz.

Daima

Cok
Sik

Sik
Sik

Bazen

Nadiren

Higbir
Zaman

Bagkalar ile birlikte yemek
yemekten hoslanirim.

Bagkalar1 icin yemek pisiririm, fakat
pisirdigim yemegi yemem.

Yemekten once sikintili olurum

Sismanlamaktan 6diim kopar.

Aciktigimda yemek yememege
caligirim.

Aklim fikrim yemektedir.

Yemek yememegi durduramadigim
zamanlar olur.

Yiyecegimi kiigiik kiiciik parcalara
bolerim.

Yedigim yiyecegin kalorisini bilirim.

10

Ekmek, patates, piring gibi yiiksek
kalorili yiyeceklerden kaginirim.

11

Yemeklerden sonra siskinlik
hissederim.

12

Ailem fazla yememi bekler.
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13

Yemek yedikten sonra kusarim.

14

Yemek yedikten sonra asir1 sugluluk
duyarim.

15

Tek diistincem daha zayif olmaktir.

16

Aldigim kalorileri yakmak icin
yorulana dek egzersiz yaparim.

17

Giinde birkag kere tartilirim.

18

Viicudumu saran dar elbiselerden
hoslanirim.

19

Et yemekten hoslanirim.

20

Sabahlar1 erken uyanirim.

21

Giinlerce ayn1 yemegi yerim.

22

Egzersiz yaptigimda harcadigim
kalorileri hesaplarim.

23

Adetlerim diizenlidir.(kiz 6grenciler
igin)

24

Bagkalar1 ¢cok zayif oldugumu
diistiniir.

25

Sismanlama (viicudumun yag
depolayacagi) diistincesi zihnimi
mesgul eder.

26

Yemeklerimi yemek
baskalarininkinden daha uzun siirer.

27

Lokantada yemek yemeyi severim.
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28

Muishil kullanirim.

29

Sekerli yiyeceklerden kaginirim.

30

Diyet (perhiz) yemekleri yerim.

31

Yasamimui yiyecegin kontrol ettigini
diistintirtim.

32

Yiyecek konusunda kendimi
denetleyebilirim.

33

Yemek konusunda bagkalarinin bana
baski yaptigini hissederim.

34

Yiyecekle ilgili diisiinceler ¢ok
zamanimi alir.

35

Kabizliktan yakinirim

36

Tatl yedikten sonra rahatsiz olurum

37

Perhiz yaparim.

38

Midemin bos olmasindan
hoslanirim.

39

Sekerli yagl yiyecekleri
denemekten hoslanirim.

40

Yemeklerden sonra igimden kusmak
gelir
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EK:3

YOUNG INTERNET BAGIMLILIK OLCEGI

Liitfen, asagidaki sorular size en
yakin olan sikki isaretleyerek
cevaplaymiz.

Hicbir zaman

Cok az

Arada Sirada

Sik

Cok Sik

Her zaman

Planladiginizdan daha fazla siire
Internette kaliyor musunuz?

Internette daha uzun siire kalmak
icin glinliik islerinizi ihmal eder
misiniz?

Arkadaslarmizla birlikte olmak
yerine Interneti tercih eder misiniz?

Internet kullanicilart ile ne siklikla
yeni iligkiler kurarsiniz?

Yakin ¢evrenizdeki insanlar (aile,
akraba) sizin Internette harcadiginiz
zamanin fazlaligindan sikayet
ederler mi?

Internette harcadigimiz zamandan
dolay1 okul yasaminiz ne siklikta
olumsuz etkilenir?

Bir ise baslamadan 6nce ne siklikla
e-postanizi (e-mail) kontrol
edersiniz?

Okuldaki basariniz ve verimliliginiz
Internet kullaniminizdan ne siklikla
olumsuz yonde etkilenir?

Herhangi biri Internette ne
yaptiginizi sordugunda ne siklikla
kendinizi savunur veya ne
yaptiginizi gizlersiniz?

10

Hayatiniz hakkinda sizi rahatsiz
eden diisiinceleri dagitmak i¢in ne
siklikla Internete girersiniz?
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11

Internete girmek icin sabirsizlanir
misiniz?

12

Internetsiz hayatin sikic1, bos ve
eglencesiz olacagini ne siklikla
diistliniirsiiniiz?

13

Biri sizi Internet ortaminda rahatsiz
ettiginde ne siklikla kiric1 konusur,
bagirir veya kizgin davraniglar
gosterirsiniz?

14

Gece geg saatlerde Internet
kullanmaktan 6tiirli ne siklikta
uykusuz kaliyorsunuz?

15

Internette olmadiginiz zamanlarda
ne siklikla Interneti diisiiniir veya
Internete girmeyi hayal edersiniz?

16

Internet ortaminda kendinizi ne
siklikla "yalnizca birkag dakika
daha" derken bulursunuz?

17

Internette harcadiginiz zamanin
miktarini ne siklikla azaltmaya
calistyor ama basarisiz oluyorsunuz?

18

Internette kaldiginiz siireyi ne
siklikla bagkalarindan gizlemeye
caligirsiniz?

19

Bagkalariyla gezmek yerine
Internette daha fazla zaman
gecirmeyi ne siklikla tercih
edersiniz?

20

Internette olmadigimzda ne siklikla
kendinizi ¢6kmiis, aksi veya sinirli
hissedip, Internete girince
rahatlarsiniz?
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EK:4

VALILIK ONAYI
S » '39\!“" T-C-
$ % ISTANBUL VALILIGI

11 Milli Egitim Miidiirliigii

Sayr :59090411-20-E.5615297 01.06.2015
Konu: Fatma Nur DALGALI

VALILIK MAKAMINA

llgi:a) 26.05.2015 tarihli dilekge. .
b) MEB. Yen. ve Eg. Tek. Gn Md. 07.03.2012 tarih ve 3616 sayih 2012/13 nolu gen.
¢) Milli Egitim Aragtirma ve Anket Komisyonunun 01.06.2015 tarihli tutanag:.

Beykent ljnive_r_sitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii yiiksek lisans 6grencisi Fatma Nur
DALGALI'nin "Lise Ogrencilerinde Yeme Tutumlart ve Internet Bagimhhigim Baz
Degiskenler A¢ismdan Incelenmesi” konulu tezi kapsaminda, arastirma galismasini ilimiz
Bagaksehir ilgesinde bulunan liselerde; kisisel bilgi formu, yeme tutum olgegi ve young
internet bagimhlik Glgegini uygulama istemi hakkindaki ilgi (a) dilekge ve ekleri
Midirlagiimiizee incelenmistir.

Aragtirmacinin; s6z konusu talebi; bilimsel amag disinda kullanilmamasi, uygulama
sirasinda bir 6rnegi miidirligiimiizde muhafaza edilen mihirli ve imzali veri toplama
araglarinin uygulanilmasi, katilimeilarin goniilliiliik esasina gore segilmesi, aragtirma sonug
raporunun midiirligiimizden izin alnmadan kamuoyuyla paylagilmamasi kosuluyla, okul
idarelerinin denetim, gdzetim ve sorumlulugunda, egitim -0gretimi aksatmayacak sekilde ilgi
(b) Bakanlik emri esaslari dahilinde uygulanmasi, sonugtan Midurliigiimiize rapor halinde
(CD formatinda) bilgi verilmesi kaydiyla Miidiirligiimiizce uygun goriilmektedir.

Makamlarimizca da uygun goriilmesi halinde olurlariniza arz ederim.

Dr. Muammer YILDIZ
Milli Egitim Midiri
OLUR
01.06.2015

Yusuf Ziya KARACAEV
Vali a.
Vali Yardimeisi

Ek:1- Genelge
2- Komisyon Tutanagi -

[ Milli Egitim Miidirligi D/Blok Bab-1 Ali Cad. No:13 Cagaloglu A.BALTA VHKI
E-Posta: sgh34@meb.gov. tr Tel: (0 212) 45504 00-239

Faks: (0 212)455 06 52

Bu evrak givenli elektronik imza ile imzalanmustir, http-//evraksorai meh 2oy ir adresinden le3f-dacc-3cec-adaf-11¢3 kodu ile teyit edilebilir.
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et g, TiC:

F o ISTANBUL VALILIGI

' %& ' il Milfi Egitim Miidiirligi

W
Sayi : 59090411-44-E.5684762 03.06.2015

Konu: Anket Izni

Sayin: Fatma Nur DALGALI

Ilgi: a) 26.05.2015 tarihli dilekgeniz.
b) Valilik Makaminin 01.06.2015 tarih ve 5615297 sayih oluru.

"Lise Ogrencilerinde Yeme Tutumlari ve Internet Bagimliigim Bazi Degiskenler
Agisindan Incelenmesi” konulu tezinize dair arastirma g¢alismamz hakkindaki ilgi (a)
dilekgeniz ilgi (b) valilik onay1 ile uygun goriilmiistiir.

Bilgilerinizi ve arastirmacinin soz konusu talebi; bilimsel amag¢ disinda
kullanilmamasi, uygulama swrasinda bir ornegi miidirligimiizde muhafaza edilen
muhiirld ve imzalt veri toplama araglarmin uygulanmasi, katilimeilarin goniillillik esasina
gbre segilmesi, aragtirma sonug raporunun midurligiimiizden izin alinmadan kamuoyuyla
paylasilmamasi kosuluyla, gerekli duyurunun arastirmact tarafindan yapilmasini, okul
idarelerinin denetim, gozetim ve sorumlulugunda, egitim -6gretimi aksatmayacak sekilde ilgi
(b) Valilik Onayr dogrultusunda islem bittikten sonra 2 (iki) hafta icinde sonugtan
Midiirligiimiiz Strateji Gelistirme Bolimiine rapor halinde bilgi verilmesini rica ederim.

Murat ADALI
Sube Mudurii

EK:1- Valilik Onay1

2- Olgekler
1l Milli Egitim Mudlrliigti D/Blok Bab-1 Ali Cad.No:13 Cagaloglu A. BALTA VHKI
E-Posta: sgh34(@meb.gov.tr Tel: (0 212) 45504 00-239

Faks: (0 212)455 06 52

Bu evrak giivenli elektronik imza ile imzalanmistir. http://evraksorgu meb.gov.tr adresinden bb97-cb74-3090-bebf-4741 kodu ile teyit edilebilir
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OZGECMIS

03 Kasim 1990 tarihi, Izmit dogumluyum. ilkdgretim ve ortadgretimimi
Izmit’te tamamladiktan sonra lisans egitimimi Sakarya Universitesi Rehberlik ve
Psikolojik Danigmanlik Boliimiinde 2008 yilinda basladim. 2012 yilinda mezun
oldum. Ayni y1l Basaksehir Rehberlik ve Arastirma Merkezi’ne atamam gerceklesti.
2014 yilinda ise Beykent Universitesi Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans Programina
basladim. Halen RAM’da psikolojik danigman olarak ¢aligmaktayim.

Ozel ilgi alanlarim miizik dinlemek, spor yapmak ve kitap okumaktir.
Yabanci dilim Ingilizce’dir.

Aday: Fatma Nur DALGALI
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