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Ozet

OYUN OYNAMA BOZUKLUGU VE YASAM KALITESI ILISKiSINDE
YASANTISAL KACINMANIN ARACI ROLU

Amac: Yasam kalitesi, ruhsal rahatsizliklarda bozulan parametrelerden
biridir. Bir ruhsal rahatsizlik olarak tanimlanan oyun oynama
bozuklugunun da yasam kalitesinde dusus ile iliskisi bilinmektedir. Bu
dustse aracilik ettigi dtistintilen faktoérler literatirde arastirilmaktadir. Bu
calismada, yasantisal kacinmanin oyun oynama bozuklugu ve yasam

kalitesi iliskisinde araci roltl arastirilmistir.

Yontem: Calisma kesitsel ve tanimlayict 6zellikte tasarlanmistir. Calisma
19-24 yas arasinda 218 bireyin katilimiyla gerceklestirilmistir. Katihimcilara
ulasilabildigi durumlarda ytiz ylze, ulasilamadigi durumlarda ise cevrimici
anket yardimiyla oOlgekler verilmis ve kartopu Orneklem yontemi
kullanilmistir. Katilimcilara Sosyodemografik veri formu, Cok Boyutlu
Yasantisal Kacinma Olcegi 30, Kabul ve Eylem Formu 2, Oyun Oynama
Motivasyonlar1 Olcegi, Cevrimici Oyun Oynama icin Motivasyon Olcegi,
Diinya Saghk Orgitii Yasam Kalitesi Olcegi kisa form ve Internet Oyun
Oynama Bozuklugu Olcegi Kisa Form 9 uygulanmustir.

Bulgular: Katilimcilarin yas ortalamasinin 21,51£1,94 oldugu ve
%56,4anltn (n=123) erkek oldugu goézlenmistir. Bireylerin en c¢ok Birinci
Sahis goziinden Atis (FPS) oyunlarn tercih ettigi (%19,7), bir giinde ortalama
oyunda gecirilen strenin hafta ici 2,62+2,24 saat, hafta sonu 3,02+2,39
saat oldugu gozlenmistir. Erkek katiimcilarin oyun oynama bozuklugu
siddetinin kadin katilimcilara kiyasla anlamli derecede yuksek oldugu
(p<0,01) tespit edilmistir.

Arastirmada degerlendirilen vakalarin oyun oynama bozuklugu siddeti ile
yasam kalitesi puanlar1 arasinda, anlamli seviyede negatif korelasyon
oldugu bulundu (Fiziksel iyilik r=0,152, p<0,05, Psikolojik iyilik r=0,242,
p<0,01, Cevresel iyilik r=0,134, p<0,05, Sosyal iyilik r=0,243, p<0,01).
Yasantisal kacinma ve yasam kalitesi puanlar1 arasinda; sikintidan

hoslanmama alt
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boyutu ile tim yasam kalitesi alt boyutlar1 arasinda anlamli seviyede
negatif korelasyon (Fiziksel iyilik r=0,192, p<0,01, Psikolojik iyilik r=0,330,
p<0,01,Cevresel iyilik r=0,970, p<0,01, Sosyal iyilik r=0,134, p<0,05),
erteleme alt boyutu ile yasam kalitesi alt boyutlarindan fiziksel iyilik,
psikolojik iyilik ve sosyal iyilik arasinda anlamh seviyede negatif korelasyon
(Fiziksel iyilik r=0,215, p<0,01, Psikolojik iyilik r=0,305, p<0,01, Sosyal
iyilik r=0,180, p<0,01), baskilama/inkar alt boyutu ile tim yasam kalitesi
alt boyutlar1 arasinda anlamli seviyede negatif korelasyon (Fiziksel iyilik
r=0,187, p<0,01, Psikolojik iyilik r=0,352, p<0,01, Cevresel iyilik r=0194,
p<0,01, Sosyal iyilik r=0,301, p<0,01), Kabul ve Eylem Formu (KEF) skorlar:
arasinda anlamli seviyede negatif korelasyon (Fiziksel iyilik r=0,384,
p<0,01, Psikolojik iyilik r=0,613, p<0,01, Cevresel iyilik r=0,297, p<0,01,
Sosyal iyilik r=0,460, p<0,01) oldugu bulundu.

Arastirmada degerlendirilen bireylerin oyun oynama bozuklugu siddeti ile
yasantisal kacinma puanlari arasinda; sikintidan hoslanmama alt boyutu
ile anlaml seviyede pozitif korelasyon (r=0,188, p<0,01), erteleme alt boyutu
ile anlaml seviyede pozitif korelasyon (r=0,258, p<0,01), baskilama/inkar
alt boyutu ile anlaml seviyede pozitif korelasyon (r=0,240, p<0,01), KEF
skorlar1 ile anlamli seviyede pozitif korelasyon (r=0,378, p<0,01) oldugu

bulundu.

Yasam Kalitesi Olcegi toplam puaninin %6’simin (F=13,18, p<0,01) Oyun
Oynama Bozuklugu (OOB) siddeti tarafindan aciklandigi, modele Cok
Boyutlu Yasantisal Kacinma Olgegi (CBYKO) alt olcek skorlarinin
eklenmesiyle aciklayiciligin istatistiksel acidan anlamli seviyede %32’ye
yukseldigi (F=14,51, p<0,001), modele KEF skorlarin1 eklenmesiyle
aciklayiciigin %41’e yukseldigi (F=18,17, p<0,001) bulundu. Son model
incelendiginde ise sadece CBYKO-Davranissal Kacinma (p=0,018), CBYKO-
Sikintiya Katlanma (p<0,001) ve KEF (p<0,001) skorlarinin istatistiksel

acidan anlamli derecede etkili oldugu bulundu.

Sonu¢: Calismada oyun oynama bozuklugu ve yasantisal kacinmanin
yasam kalitesi ile negatif yonde anlaml iliskisi bulunmustur. Bu iliskide
oyun oynama bozukluguna yasantisal kacinma skorlar1 eklendiginde,
aciklayiciigin anlamli derecede %41’e yukseldigi tespit edilmistir. Son

modelde davranissal kacinma alt boyutunun anlamli olmasi, oyun oynama
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bozuklugunun davranigsal bagimlilik olarak simiflandinldigr literattirti
desteklemektedir. Oyun oynayan bireylerde yasantisal kacinma skorlarinin
bu etkisi, yasantisal kacinmanin bu bozukluga sahip bireylerin tedavisinde

mudahale alani olarak kullanilabilecegini gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: Oyun oynama bozuklugu, Yasam kalitesi, Yasantisal

kacinma, Oyun oynama motivasyonlari
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Abstract

THE MEDIATIONAL ROLE OF EXPERIENTAL AVOIDANCE IN THE
RELATIONSHIP OF GAMING DISORDER AND QUALITY OF LIFE

Objective: Quality of life is one of the parameters that worsen in mental
disorders. It is also recognized that gaming disorder, which is classified as a
mental disorder, is linked to a decline in quality of life. The literature
investigates the variables hypothesized to mediate this decline. This
research examined the potential mediating function of experiential

avoidance in the link between gaming disorder and quality of life.

Methods: The study has a cross-sectional and descriptive design. 218
participants between the ages of 19 and 24 participated in the study. When
participants could be reached in face, the scales were administered in
individual. When participants could not be reached, the scales were
administered using online questionnaires and the snowball sampling
approach. The participants completed a Sociodemographic data form, the
Multidimensional Experiential Avoidance Questionnaire 30, the Acceptance
and Action Questionnaire 2, Videogaming Motives Questionnaire, Motives
for Online Gaming Questionnaire, World Health Organization Quality of Life

Scale short form and Internet Gaming Disorder Scale Short Form 9.

Results: It was observed that the mean age of the participants was
21.51+£1.94 and 56.4% (n=123) of them were male. It was observed that
individuals mostly preferred FPS games (19.7%), and the average time spent
in the game in a day was 2.62+2.24 hours on weekdays and 3.02+2.39
hours on weekends. It was determined that male participants' gaming
disorder scores were significantly higher than female participants (p<0.01).
It was found that there was a significant negative correlation between
gaming disorder scores and quality of life scores of the cases evaluated in
the study (Physical health r=0.152, p<0.05, Psychological health r=0.242,
p<0.01, Environmental health r=0.134, p<0.05, Social health r=0.243,
p<0.01). Between experiential avoidance and quality of life scores; there was

a
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significant negative correlation between the dislike for distress sub-
dimension and all sub-dimensions of quality of life (Physical health r=0.192,
p<0.01, Psychological health r=0.330, p<0.01, Environmental health
r=0.970, p<0, 01, Social health r=0.134, p<0.05), a significant negative
correlation between procrastination and quality of life sub-dimensions
physical health, psychological health and social health (Physical well-being
r=0.215, p<0.01, Psychological health r=0.305, p<0.01, social health
r=0.180, p<0.01), a significant negative correlation between
suppression/denial and all quality of life sub-dimensions (Physical health
r=0.187, p<0) ,01, Psychological health r=0.352, p<0.01, Environmental
health r=0194, p<0.01, Social health r=0.301, p<0.01), significant negative
correlation between AAQ 2 scores (Physical health r=0.384, p<0.01,
Psychological health r=0.613, p<0.01, Environmental health r=0.297,
p<0.01, Social health r=0.460, p<0.01). Between the gaming disorder scores
and experiential avoidance scores of the individuals evaluated in the study;
there was a significant positive correlation with the dislike for distress sub-
dimension (r=0.188, p<0.01), a significantly positive correlation with the
procrastination sub-dimension (r=0.258, p<0.01), and a significantly
positive correlation with the suppression/denial sub-dimension (r=0.240,
p<0.01), and significant positive correlation (r=0.378, p<0.01) with AAQ 2
scores. 6% of the total scores of the Quality of Life Scale (F=13.18, p<0.01)
were explained by the IGD total scores, and the explanatory value increased
to 32% at a statistically significant level with the addition of the MEAQ 30
subscale scores to the model (F=14.51), p<0.001), the explanatory power
increased to 41% (F=18.17, p<0.001) by adding the AAQ 2 scores to the
model. When the last model was examined, it was found that only the
scores of MEAQ 30-Behavioral Avoidance (p=0.018), MEAQ 30-Endurance
of Distress (p<0.001) and AAQ 2 (p<0.001) were statistically significant.

Conclusions: In the study, gaming disorder and experiential avoidance
were found to be negatively correlated with quality of life. When experiential
avoidance scores are added to gaming disorder in this relationship, it was
found that explanatory power increased significantly to 41%. The fact that
behavioral avoidance sub-dimension is significant in the last model

supports the literature in which gaming disorder is classified as behavioral
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addiction. This effect of experiential avoidance scores in individuals who
play shows that experiential avoidance can be used as an intervention area

in the treatment of individuals with this disorder.

Key Word: Gaming disorder, Quality of life, Experiential avoidance, Gaming

motivations
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BOLUM 1

GIRIS ve AMAC

Dijital oyun, son zamanlarda en c¢ok zaman gecirilen bos zaman
aktivitesidir. Dijital cihazlarin ve kullanimlarinin artmasi, cep telefonu gibi
boyutlarin kuictilerek her an erisilebilir olmasiyla birlikte dijital oyunlar
insan hayatinda giderek daha cok yer etmistir. Oyun oynamak, eglenceli bir
bos zaman aktivitesiyken, belli durumlarda “bozukluk” haline geldigi ve

tedavi gerektirebildigi bilinmektedir.

ICD 11 strumuyle birlikte madde ve diger bagimlilik bozukluklar: bashg:
altinda, kumar oynama bozuklugu ile birlikte siniflandirilan “oyun oynama
bozuklugu”, son stirim DSM 5’te “daha ileri arastirmalar icin durumlar”
bashigi altinda kendine yer etmistir. Bu strecte, bu bozukluk ile ilgili
calismalar artmais, iliskili durumlara dair buylyen bir literattir olusmaya

devam etmektedir.

Oyun oynama bozuklugu, davranigsal bagimliliklar altinda siniflandirilir.
Henliz tani1 kriterleri olmasa da yeme bagimliligi, alisveris bagimlilig,
pornografi bagimlihigi vb. bagimhiliklar ile birlikte kategorize edilir. Oyun

oynama bozuklugunda 6énemli bir faktér, oyun oynama motivasyonlaridir.

Oyun oynama motivasyonlari, bireyin oyunu neden oynadigina atif yapan
icsel durumu tanmimlar. Oyuncular motivasyonlarina goére gruplara
ayrilmakta, bazi motivasyonlarin oyun oynama bozuklugunu yordadig:

bilinmektedir.

Bununla birlikte, tipki diger psikiyatrik bozukluklar gibi oyun oynama
bozuklugunun da yasam kalitesiyle negatif yénde iliskisi bilinmektedir.
Oyun oynama motivasyonlarinin ve kisinin igsel sikintilaridan kurtulmak
amaciyla oyun oynamasi anlamina gelen “yasantisal kacinma” kavraminim,

yasam kalitesi Uzerine etkisi merak konusudur. Bu arastirmada, oyun



oynama bozuklugu ve yasam kalitesi iligkisinde, yasantisal kacinmanin
aract rold arastinnlmistir. Bu rollin tespitiyle birlikte, oyun oynama
bozukluguna psikoterapétik bir mulidahale alaninin acilmasina katki

saglayacag dustntlmektedir.
Calismanin birinci amaci:

Oyun oynama bozuklugu ve yasam kalitesi iliskisinde yasantisal

kacinmanin araci roli olup olmadigini ortaya koymaktir.
Ikincil amac:

Oyun oynama motivasyonlar: 6élceginin Turk dilinde gecerlik ve givenirlik
calismasin1 yapmak, oyun oynama bozuklugu ve yasam kalitesi iliskisinde
oyun oynama motivasyonlarindan basa c¢ikma motivasyonunun araci rolti

olup olmadigina bakmaktir.

1.1 ARASTIRMANIN HiPOTEZLERI

Calismanin planlanmasindaki hipotezlerimiz su sekildedir:

Hipotez 1. Oyun oynama motivasyonlar:1 6lcegi, 19 - 24 yas aras1 Turk
popllasyonunda oyun oynama davranisinin motivasyonlarini

6lcmek icin gecerli ve glivenilir bir 6lcektir.

Hipotez 2. Kisilerin oyun oynama bozuklugu siddeti ile yasam kalitesi
arasinda istatistiksel acidan negatif yonde anlamli seviyede

iliski vardir.

Hipotez 3. Oyun oynama bozuklugu ve yasam kalitesi iliskisinde,
yasantisal kacinmanin istatistiksel acidan anlamli bir etkisi

vardair.

Hipotez 4. Oyun oynama bozuklugu ve yasam kalitesi iliskisinde, basa
ctkma motivasyonunun istatistiksel acidan anlamli bir etkisi

vardir
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GENEL BILGILER

2.1 INTERNET

Ingilizce “Interconnected Network” (kendi aralarinda baglantili aglar)
kelimesinin kisaltmasindan gelen internet terimi [1], gintiimutizde yaygin bir
sekilde kullanilan ve yayginligi glinbegiin artan; bilgisayar, telefon, uydu vb.
hatlar1 birbirine baglayan iletisim agmna verilen ortak isim olarak

tanimlanmaktadir.

Ilk olarak 1969 yilinda ABD’de askeri amacla tretilen, tilkemize ise 1986
yilinda ilk kez Uiniversiteler arasi bilgi paylasim ag1 olarak giren internet [1],
gunimuzde bu amaclarla birlikte iletisim, sosyallesme, bilgiye erisme,
alisveris, oyun ve eglence gibi amaclarla da kullanilabilen bir ara¢ haline

gelmistir.

Ulkemizde ilk bilgisayarlarin goértilmesi 1980 yili olmakla birlikte,
teknolojinin gelismesiyle birlikte yayginlasma hiz kazanmistir. Agustos
2021 Turkiye Istatistik Kurumu (TUIK) tarafindan yapilan hane halki
bilisim teknolojileri kullanim arastirmasina goére [2]; hanelerin %92’sinin
evden internete erigsimi oldugu goérilmus, 16-74 yas araliginda internet

kullanim orani %82,6 oldugu tespit edilmistir.
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Sekil 2.1: TUIK verilerine gore internet erisimi olan haneler ve hane bireylerinin
internet kullanimi

Ayni arastirma kapsaminda, 16 - 74 yas arasi grubunda internet kullanan
tim bireylerin %80,5’inin interneti diizenli kullandig: tespit edilmistir. Bu
grubun %70,81 interneti hemen her gin kullandigini belirtmistir. Bu grup
icinde yalnizca 16 - 24 yas arasinda olanlara bakildiginda, internet

kullanim oraninin %93 oldugu bildirilmistir.

Tablo 2.1: TUIK verilerine gore internet kullanan bireylerin kullanim sikliklari

Toplam Erkek Kadin
2020 2021 2020 2021 2020 2021
Hemen her glin 70,8 76,5 76,4 81,6 65,3 71,4
Haftada en az bir defa 5,6 4.0 5,7 4,0 5,6 4.0
Haftada bir defatan az 1,2 0,9 1,2 0,8 1,2 0,9

Evden internete erisim imkanina sahip olan hanelerde dizistl, tablet vb.
tasinabilir bilgisayar bulunma orani %45,1’e, cep telefonu/akilli telefon
bulunma orant %99,4'e yukselmistir. Bununla Dbirlikte Internete

baglanabilen televizyon bulunma orani %33,8 olarak bildirilmistir.
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Sekil 2.2: TUIK verilerine gore internet erisim imkani olan hanelerde teknolojik
cihaz bulunma oranlari

Internetin ve internete erisebilen cihazlarin bu derece yayginlagsmasiyla
birlikte, bu konuya verilen énemin arttigi gériilmektedir. Internetin bu
derece yaygin kullanimi, insanlarin hayatlarinda bircok alanda kolaylik ve
fayda saglamistir. Kamu islemleri dahil hemen hemen buttin islemlerin
internet ortaminda yapilabildigi bir zamanda, internet kullaniminin
sonuclarina yonelik calismalarin 6nemli oldugu dustntlmektedir. Ancak

asirt kullaniminin davranigsal bir bagimliliga yol agma riski bulunmaktadir.

INTERNET BAGIMLILIGI

Bagimlilik; bir madde ya da davranisin psikolojik ve/veya fizyolojik
zararlarinin gérilmesine ragmen kullaniminin birakilamamasi veya kontrol
edilememesi ve amag¢ dist asirt kullanimi olarak tanimlanir [3]. Bagimhilik
bozukluklar icerisinde gorece yeni bir alan olan davranigsal bagimliliklar;
basta fiziksel, psikolojik, sosyal ve ekonomik konularda olumsuz sonuclara
ragmen asir1 ve tekrarlayan davranis, davranisa yonelik asir istek (aserme)

ve davranis Uizerinde kontrol kaybi olarak tanimlanabilir [4].

Ogel’e gore [5]; 18007Terin sonu 19007erin basinda afyon bagimliliginin
dinyay1r sarmasi1 sonrasinda, 19707lerde eroin, 1990larda ekstazi rlizgan

esmistir. Devaminda ise icerisinde internet, bilgisayar, cep telefonu gibi yeni
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teknolojik aletlerin oldugu bir bagimhlik rtizgari esmeye baslamistir. Bu
acidan 20007 yillara damgasini “sanalizm”in vurdugunu sdyleyen Ogel [5],
yasami kolaylastiran bu sanal ortamin giderek yasamin “kendisi” haline
geldigini vurgulamistir. Bu minvalde internetin ihtiyac icin kullanimindan

bagimliliga ilerlemesinde, su sekilde bir yol énermistir:

\

FSORUNLU
—— SIKVE INTERNET :

IHTIYAC ICIN DUZENLI KULLANI I N,T ERN ET.,
INTERNETIN INTERNET MI BAGIMLILIGI
KULLANIMI KULLANIMI .

- B Internet (Patolojik internet

Sadece gereklilik ve Eglence \Ee bos N —— kullanmi

zorunluluk zamanlari i )
durumlarnda degerlendirilme ];Tf}f’;;"; ;‘fgg:;ﬁﬂa Siber Bagimhiik)
internetin kullanimi aract olarak ancak bajémzhh],c
kullarmi diizevinde
degildir
\. )

Sekil 2.3: Internet kullaniminin bagimliliga doniisiimii

2013 yilinda Mental Bozukluklar Tanisal ve Sayimsal El Kitabi’nin (DSM)
son revizyonu olan 5. strtiimde [6], daha 6nce “madde koéttiye kullanimi ve

bagimlilig” kategorisi, “madde kullanimi ve bagimlilik bozukluklar” olarak

degistirilmistir. Bu degisiklikle birlikte artik madde kullanimi1 harici
bagimliliklarin da bu kategori icerisinde siniflandirilmasinin 6nd acilmistir.
“Davranigsal bagimliliklar” olarak adlandirilan goérece yeni bu bagimlilik
tirintn icinde yeme bagimliligi, alisveris bagimliligi, oyun bagimlilig,
bilgisayar bagimliligi, internet bagimliligi, pornografi bagimlilig gibi ttrler

bulunmaktadir.

Internetin yayginlasmasiyla birlikte, kimi kullanicilarin gtinliik hayatlarinin
olumsuz etkilendigi gortilmutis, bu sebeple patolojik internet kullanimini
ilk kez 1996 yilinda Goldberg tarafindan

tanimlamak icin “internet

bagimhlig” tanimi Onerilmistir [7]. Yine 1996 yilinda Young tarafindan
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yapilan internet bagimliligi siniflamasinda bahsedilen bes alt tlirden birinin

bilgisayar oyunu oynama oldugu dikkat cekmektedir [§].

Internet bagimlilig; temelde internetin asiri ve/veya yanlis kullanimi
anlamina gelmektedir [4,5]. Bireyin internet kullanimi tizerindeki kontrolti
kaybetmesi olarak da tanimlanabilen bu bagimhilik tird, internet ile yogun
bir sekilde mesgul olma, cevrimi¢ci olarak asir1 zaman harcama,
tekrarlayici/durtiisel internet kullanimi, internette harcanan zamani
dizenlemede sorun yasama, internet harici yasamin sikici oldugunu
hissetme, internet kullanirken rahatsiz edilmek istememe, gercek insanlar
ile kurulan iliskilerin bozulmasi/azalmasi ve artan bir sekilde yalnizlik ve

depresyon olarak tanimlanabilmektedir [35].

Internet bagimliligin standardize edilmis bir tanimi olmasa da [5], DSM 4’te
yer alan patolojik kumar oynama kriterlerinin internet bagmlilig icin
uyarlanmis sekli kullanilmaktadir. Buna goére asagidaki 8 o6lcttten S

tanesinin var olmasi, tani koyulmasi icin yeterli gérilmektedir [9]:

1. Internetle ilgili asir1 zihinsel ugras

2. Internete bagh kalma stiresinde artisa ihtiyac duyma

3. Internet kullanimini azaltmaya yodnelik basarisiz girisimlerde bulunma
4. Internet kullaniminin azaltilmasi durumunda yoksunluk belirtileri

S. Baslangicta oldugundan daha uzun sure internete bagl kalma

6. Internetin asinn kullanilmasi yuzinden iliskiler okul veya isle ilgili

sorunlar yasama

7. Internete bagh kalabilmek icin aile tiyelerine, terapiste veya baskalarina

yalan sdyleme
8. Internete bagh kalindig1 stire icerisinde duygulanimda degisikligi olmasi

Young tarafindan onerilen bu kriterlere ek olarak, internet bagimlilig:
tanisinin koyulabilmesi igin ilk bes maddenin hepsinin karsilanmasi,
islevselligi ilgilendiren son U¢ maddeden ise en az birini karsilanmasi

gerektigi de literattirde bildirilmektedir [10].

Internet bagimliligini degerlendirmek icin kullanilan élceklere baktigimizda,

alanyazinda o6zellikle iki 6lcegin oldukca yaygin kullanima sahip oldugu
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gortilmektedir [4]. Bunlardan biri Youngun Internet Bagimlihigi Testi [11],

digeri ise Chen Internet Bagimlilign Olcegi’dir [12].

Patolojik kumar oynama kriterleri, DSM 4’ye “durtti kontrol bozukluklar1”
kategorisinde siniflandirilirken, DSM 5 ile “madde kullanimi ve bagimlilik
bozukluklar1’” grubuna tasinmis; kumar oynama gibi internet, alisveris,
yemek, oyun, seks vb. “davranissal bagimlilik”larin bir durti kontrol
sorunu olarak tanimlanmasindan ziyade “bagimlilik” olarak
tanimlanmasinin da bu sayede 6nt acilmistir [5,13]. Oyun bagimliliginin,
internet bagmliligi baglaminda anlasilmas:i gereken bir klinik durum

oldugu belirtilmekle birlikte, ayr1 bir fenomen oldugu unutulmamalidir [14].

OYUN, DIJITAL OYUN VE INTERNET OYUN OYNAMA
BOZUKLUGU

Turk Dil Kurumu (TDK) soézliige gére oyun; yetenek ve zeka gelistirici, belli
kurallar: olan, iyi vakit gecirmeye yarayan eglence olarak tanimlanmaktadir
(sozluk.gov.tr). Oyun; yasamin bir parcasi, insanin ihtiyaci, eglence
aracindan yasamin odagina kadar degisen 6lciide hayatin bir gercegidir [5].
Oyun tarihini insanlik tarihi kadar eskiye dayandirmak mumkutndur [15],
oyun insanla baslar ve insanla devam eder [5]. Sahra c¢6linde tasa kazili
olarak bulunan “mankala” oyunun tarihini 5000 yil 6nceye go6ttirmekle
birlikte, dijital oyun kavrami goérece yenidir ve teknolojik gelisim ile

muUmkin olmustur.

Son donemlerde, teknolojik gelismeler sayesinde ortaya cikan hizli buytme,
insanlarin teknolojik aletlere (telefon, bilgisayar, tablet vb.) ulasimini
kolaylastirmis ve hizlandirmistir. Bu ulasimin hizlanmasi sonucunda,
bircok islerin kolay/pratik bir sekilde yapilmasiyla birlikte, kisinin farklh
motivasyonlar ile vakit ayirabilecegi ‘oyun’ kavramindaki gelisim de goze

carpmaktadir.

Dijital oyunun teknolojik gelisiminin seyrinde ilk olarak atari/salon
oyunlar1 gbéze carpmaktadir. Bu anlamda ilk makineler 1933 yilinda
“Pinball” makineleri olarak soylenebilir. Akabinde dijital olarak ilk oyun

ornekleri 1961 yilina aittir ve “Spacewar” adiyla ilk interaktif bilgisayar
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oyunu olarak da kabul edilir. 1971 yilinda ise ilk ticari oyun olarak kabul

edilen “Computer Space” piyasaya surulmustur [16].

Bu gelisimin ikinci basamaginda konsol oyunlari devreye girmektedir.
Konsollarin ortaya cikmasiyla birlikte, oyunlar yalnizca salonlarda
oynanmak zorunlulugundan c¢ikmis ve ilk kez evlere girmistir. 1972 yilinda
ilk oyun konsolu “Magnavox Odyssey” piyasaya c¢ikmis, 1983 yilinda
Nintendo firmasiyla birlikte oyun konsolu tarihinin altin c¢agi yasanmaya
baslamistir [1]. Ik olarak internet bagmhhgnin bir tird olarak
siniflandirilan oyun bagimlhiligin [8], 19807erin ortasinda “Solitaire” benzeri
oyunlarin ilk kez bilgisayarlarda oynanmaya baslamasiyla ortaya ciktigini

bildirilmektedir [7].

1970-801i  yillardaki dijital oyunlar: tek oyunculu oyunlar
olusturmaktayken, 1990’dan itibaren; oyuncularin karakterlerini ya da
kullandiklar1 aletleri 6zellestirebildigi, birden fazla kisinin ayni1 anda
cevrimici olup birlikte oynayabilecekleri “oyun deneyimi’ne gecis s06z
konusu olmustur. 20007 yillar ile devasa ¢cok oyunculu rol yapma oyunlari
(MMORPG) ortaya cikmis, World Of Warcraft (WOW) tarzinda oyunlar ile
oyun deneyimine sosyallesme, rekabet vb. bircok motivasyonun eklenmesi

s6z konusu olmustur.

Dijital oyun tarihinin son doénemecinde ise karsimiza mobil oyunlar
cikmaktadir. 1994 yilinda Tetris, 1997 yilinda Nokia telefonda oynanabilen
“Snake” ilk mobil oyunlar olarak karsimiza ¢ikmistir. Covid 19 pandemisi
slUresince diinya genelinde mobil oyun indirme sayisi %10 artmis [17],
2021’in ilk ceyreginde gecen yilin ayni dénemine goére mobil uygulama
indirme sayist %10 artmis, oyun icin harcanan paranin ¢ogunu ise mobil
oyunlar olusturmustur. Bu durum, yaklasik yarim asirlik dijital oyun

oynama suUrecinin geldigi son noktay: séylemektedir.

Gunumuz dinyasinda video oyunlari, 6zellikle gencler arasinda, en poptler
bos zaman aktivitesidir [18]. Oyun oynamak (¢cevrimici oyun, video oyunu,
internette oyun oynama vb. isimlerle), zamanin cogunda eglenmeyi saglasa
da; kisinin sosyal, mesleki, aile, okul hayatin1 etkilemeye basladiginda ve
psikolojik problemlere yol actiginda patolojik kabul edilir [19]. Ulkemizde

oyun oynamaya yonelik hazirlanan Turkiye Oyun Sektérti 2020 raporuna
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gore [20] Covid 19 pandemisi sUiresince, oyun oynama sureleri %30 artmus,
oyun oynamada en buylUk trendi mobil oyunlar olusturmaktadir. 2020
yilinda Turkiye’de ortalama her giin her cihazda 7 saat 57 dakika ortalama
internette stire harcanmaktadir. Turkiye’de yetiskinlerin %79u mobil oyun
oynamaktadir. Yas grubu olarak dagilimi 16 — 24 %23.9, 25 - 34 %28.5, 35
— 44 %25.3, 45 yas ve Ustl %22.4 olarak bildirilmistir. 2020 yilinda oyun

sektorl, en fazla yatirim alan sektér konumuna gelmistir.

Bununla birlikte, oyun oynama davranisinin olumlu taraflarina yonelik
literatir mevcuttur. Ornegin oyun oynamanin; zihinsel uyarilma,
rahatlama, stres azaltma araciligi ile faydalari belirtilmistir [4]. Ayrica
distinme, el ve agriy1 daha iyi yOnetme becerilerinde artis sagladig: tespit
edilmistir. Biligsel islevleri iyilestirme etkisinin de belirtilmesiyle birlikte
[21]; oyun oynama davranisinin bu ve benzeri olumlu o6zelliklerine dair

literattire elestirel yaklasimlar da mevcuttur [22].

Davranissal bagimliliklar icinde siniflanan oyun bagmliligi; bireyin
bilgisayar, video ya da internet tabanli oyunlar: asir1 bir bicimde oynamasi,
bu durumun sosyal ve duygusal problemlerle sonuclanmasina karsin,
yogun oyun oynama davranisint kontrol edememesi olarak da
tanimlanabilir [23,24]. Oyun oynama bozuklugu (OOB), 1980°den itibaren
arastirilmakta olan bir konudur [4]. Aralarinda 6rtlisme olmakla birlikte,

internet bagimlilig: ile farkli oldugu unutulmamalidir [25].

2.3.1 Tam

Ik video oyun bagimhginin yaklasik 40 yil énce bildirilmesine ragmen [26]
davranissal bagimliliklar, psikiyatride gérece yeni bir arastirma alanidir [1].
Oyun endustrisinin son 20 yil icindeki gelisimi g6z 6éntine alindiginda, oyun
oynama bozuklugu cocuklar ve gencler arasinda hizla yayilan bir halk

sagligi sorunu haline gelmistir [27].

Oyun oynama bozuklugunun tani1 kriterlerinin kumar oynama
bozuklugundan uyarlanmasi, ilk etapta bu iki durumun benzerliklerinin
oldukca fazla olmasiyla aciklanmig, oyun icin “para yerine puanlarin
kullanildigl, ekonomik olmayan bir ttir kumar” benzetmesi yapilmistir [28].
Dijital oyun alaninda son dénemde “Pay to Win” kisaltmasi ile giindeme

gelen “Kazanmak icin Ode” ve/veya oyun icinde “Loot Box” adiyla satilan
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“Sans Sandiklar1”” bu durumu destekler niteliktedir [29]. Ayrica oyun ici
avantaj saglamak icin sik araliklarla yapilan mikro/makro 6édemeler, kisiler
arasi etkilesim ve oyun icin birtakim itemlerin/esyalarin satilmasi ile para
kazanilmas:i da oyunu potansiyel bir kumar aracina cevirebilecegi
bildirilmis [30], ayrica bu tir satin almlar1i yapan oyuncularda,
yapmayanlara kiyasla daha cok psikososyal problemler oldugu tespit
edilmistir [31]. Bir baska derlemede [32], sans sandiklar1 satin alan
oyuncularin almayan oyunculara kiyasla problemli oyun oynama ve kumar

oynama davranisini anlamli derecede daha sik oldugu bildirilmistir.

DSM 5 ile “madde kullanimi ve bagmlilk bozukluklar1”” seklindeki
ayrimdan sonra ilk olarak “kumar oynama bozuklugu” bu kategori icine
dahil edilmistir. Gerek internet bagimliligi gerek oyun oynama bozuklugu
ise DSM’de, ana tani gruplar icinde kendisine yer edinememistir. Young ve
diger bircok arastirmaci tarafindan bu konuda calismalar yapilmistir
[33,34]. Temelde kumar oynama bozuklugu kriterleri esas alinarak “daha
ileri calismalar icin durumlar” bashgl altinda “internette oyun oynama
bozuklugu (IOOB)” tami kriterleri 6nerilmistir. Bu bashk altindaki

aciklamalarda:

e DSM 5 calisma grubu, 240tan fazla makaleyi gbdzden gecirmis ve
internette oyun oynamanin kumar oynama bozukluguna ve madde
kullanim bozukluklarina bazi davranissal benzerliklerini bulmuslardir.
(Brand ve arkadaslar1 tarafindan yapilan bir calismada [35], internet
bagimliliginin; yurttict kontrol islevlerinin azalmasi ac¢isindan kumar
oynama bozuklugu gibi davranissal bagimliliklar ve madde bagimhiliklar
ile benzer noéropsikiyatrik bulgulara sahip oldugu belirtilmistir. Benzer

bulgular diger calismalarda da bildirilmistir [36,37].

e Oyun oynama bozuklugu, bir dizi davranissal ve bilissel semptomlarla

sonuclanan asiri ve uzamis internette oyun oynama tutumudur.

e Tipik olarak, oyun oynama Uzerinde kontroliin asir1 kaybi, tolerans ve
yoksunluk belirtileri gosterirler. Giinde 8-10, haftada 30 saat ve Uzeri
zaman ayirirlar. Engellenirlerse ajite ve kizgin olurlar, yemeksiz ve
uykusuz uzun doénemler gecirirler. Okul, is aile gibi temel

yiikiimliiliikleri ihmal ederler.
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Bu ozellikler ile madde kullanim bozuklugu ve kumar oynama
bozukluguna benzer oOzellikler gbsteren davranigssal bagimliliklar

icerisinde siniflanir.

Bozuklugun temel 06zelligi, siirekli ve tekrarlayan bicimlerde
saatlerce; tipik olarak grup oyunlari olmak Uizere internet oyunlarina

katilmadir. Internet dis1 bilgisayar oyunlarini da icerebilir.

Cin yoOnetimi tarafindan «bagimlilik» olarak tanimlanmis ve tedavi

programlari gelistirilmistir.

(Not: Internet oyunlar1 ilk kez Cin htikiimeti tarafindan “bagimlilik”
olarak tanimlanmistir ve Cin, diinyada en cok internet kullanicisina
sahip ulkedir. 2021 Eylul tarihli bir haberde [38], 18 yas alt1 cocuklarin
mobil ve cevrimici oyun oynama sUresinin cuma, cumartesi ve pazar
birer saat (20:00 — 21:00 arasi) olmak Uzere toplamda 3 saat olarak

sinirlandirildigr duyurulmustur.

Internet kullanim bozuklugu, internet bagimliligi, oyun bagimlilig:

olarak da adlandirilmas: yaygindir [6].

“Internette oyun oynama bozuklugu” icin su tam kriterleri énerilmistir

[6]:

Internette oyun oynamak icin, siklikla diger oyuncularla, klinik olarak

onemli bozulma veya sikintiya yol acan sUrekli ve tekrarlayan internet

kullanimi, 12 aylik periyod icinde asagidakilerden 5 (veya daha fazlasi) ile

belirtildigi gibi:

1.

Internet oyunlan ile zihinsel ugras (kisi énceki oyun etkinligi hakkinda
distnlr veya bir sonraki oyunu oynama beklentisi icindedir; internet
oyunu gunluk hayatta baskin etkinlik haline gelir).
Not: Bu bozukluk, kumar oynama bozuklugu altinda bulunan internet

kumarindan farklidir.

Internette oyun oynamadan uzaklasildiginda yoksunluk belirtileri (Bu
semptomlar tipik olarak cabuk kizma, kaygi veya mutsuzluk olarak
tanimlanir fakat farmakolojik yoksunlugun herhangi bir fiziksel belirtisi

yoktur.)
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3. Tolerans - internet oyunlar: ile ugrasmak icin gittikce artan miktarda

zaman harcamaya ihtiya¢c duyma.
4. Internet oyunlarina katilmay: kontrol etme girisimlerinde basarisizlik.

5. Internet oyunlarnn sonucunda, internet oyunlar1 haric, gecmisteki

hobilere ve eglencelere ilginin kayba.

6. Psikososyal problemlerin varliginin kabul edilmesine ragmen, internet

oyunlarinin asiri kullaniminin devam etmesi.

7. Internette oyun oynamanin miktar1 hakkinda aile tiyelerine, terapistlere

veya digerlerine yalan sdoylemek.

8. Olumsuz bir duygudurumu hafifletmek veya kacmak icin internet

oyunlarinin kullanimi (6rn. ¢aresizlik, sucluluk, kayg: duygular).

9. Internet oyunlarina katilmaktan dolay: énemli bir iligkinin, isin, egitimin

veya kariyer imkanlarinin tehlikeye atilmasi veya kaybai.

Not; Bu bozuklukta sadece kumar olmayan internet oyunlar kapsanir. Is
veya meslekle ilgili gerekli etkinlikler icin internet kullanimi kapsanmaz.
Hastaligin diger eglence veya sosyal amacli internet kullanimini da
kapsamasi1 amaclanmamistir. Benzer sekilde cinsel icerikli internet siteleri

dislanmistir.

Siddet Dbelirteci olarak; internette oyun oynama bozuklugu normal
etkinliklerdeki bozulmanin derecesine bagli olarak hafif, orta veya agir
olabilir. Daha hafif internette oyun oynama bozukluguna sahip bireyler,
hayatlarinda daha az bozulma ve daha az semptom gosterebilirler. Agir
internette oyun oynama bozukluguna sahip olanlar bilgisayarda daha cok
zaman harcarlar ve iliskiler, kariyer veya okul imkanlar1 agisindan daha

agir kayip yasarlar.

DSM 5’teki “internette oyun oynama bozuklugu” tani kriterlerini inceleyen
bir calismada [39], Madde 1 (zihinsel ugras), 7 (yalan sdyleme), 8
(duygudurum duizenleme), 9 (is, iliski vb. kaybi) kumar oynama bozuklugu
kriterlerine; madde S (oteki aktivitelere ilgi kaybi), 6 (probleme ragmen
devam etme) madde kullanim bozuklugu kriterlerine; madde 2 (yoksunluk),
3 (tolerans), 4 (kontrolde basarisizlik) ise her iki bozuklugun tani

kriterlerine benzer oldugu bildirilmistir.
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Dinya Saghk Orguti (WHO) tarafindan 2019 yihinda 11. strimi
yaymlanan Hastaliklarin Uluslararas1 Siniflamasinda (ICD) [40], 6. Ana
baslik olan “Zihinsel, Davranigsal ve Norogelisimsel bozukluklar” altinda,
“Madde kullanimi1 veya Davranissal bagimliliklar” basligina yer vermistir.
Bu baslik altinda, iki alt baslik olarak madde kullanimi ve davranissal
bagimhliklar1 ayirmis, davranissal bagimliliklarin altina kumar oynama
bozuklugu ve oyun oynama bozuklugunu yerlestirmistir. Oyun oynama
bozuklugunu, oynanan oyunun durumuna gore baskin tip cevrimici veya

cevrimdisi olarak ayirmis, su tani kriterlerini 6énermistir:

e Oyun oynama bozuklugu; kalict veya tekrarlayici oyun oynama
paternidir. Bu davranis dijital oyun oynama veya video oyun oynama

seklinde de adlandirilabilir, cevrimici veya ¢evrimdis: olabilir.
o Klinik gérintimde 3 6zellik géze carpar:

1. Oyun oynama Uzerinde kontroliin bozulmasi (baslama, siklik,

yogunluk, stuire, sonlandirma, baglam gibi faktérler acisindan)

2. Oyun oynamanin giderek yasamin diger alanlarindan ve glunltik

aktivitelerden daha oncelikli hale gelmesi

3. Olumsuz sonuclarin ortaya cikmasina ragmen oyun oynamanin

devam etmesi veya artmasi
e Bu patern devamli, epizodik veya tekrarlayici olabilir.

e Oyun oynama davranist sonucunda kiside anlamli derecede stres gelisir;
kisisel, aile, sosyal, egitim, is vb. diger 6nemli yasam alanlarinda énemli

miktarda islevsellikte kayip olusur.

e En az 12 ay boyunca devam etmelidir, fakat semptomlar siddetli ve

butun kriterler karsilaniyorsa bu sure kisaltilabilir.

Kore poptilasyonunda, 7 — 18 yas arasi oyun oynama bozuklugunun DSM 5
ve ICD 11’teki klinik 6zellikleri ve oyun davranis kaliplarini kiyaslayan bir
calismada [41], DSM 5 ve ICD 11’e gbére oyun oynama bozuklugu tani
kriterlerini karsilayan grupta, normal ve yalnizca DSM S‘e goére tani
kriterlerini karsilayan gruba gore; dijital ortama baslama yasinin ve
ortalama dijital ortamda vakit gecirme suresinin daha fazla oldugu

bulunmustur. Yine bu grupta, diger gruplara kiyasla anlaml derecede
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yuksek depresif bozukluk, karsit olma karsit gelme bozuklugu ve davranim
bozuklugu tanisinin oldugu bulunmustur. Bu calismanin ICD 11 tam
kriterlerindeki semptomlar sebebiyle islevselligin etkilenmesinin ampirik
kaniti1 oldugu sonucuna varilmistir. Ayrica ICD 11’de tanimlanan bu tani
kriterlerinin, daha 6nce tanimlanan kumar oynama bozuklugu ile birebir

olmas: dikkat cekicidir.

2.3.2 Epidemiyoloji

Oyun Oynama Bozuklugu (OOB) tanisi ile ilgili gerek metodolojik gticlikler
gerek Olcek standartlarinin olusmamasi sebebiyle [1], ayn: tlke icinde bile
farkli prevalans oranlar1 ortaya cikmakta ve prevelans araligi oldukca genis
bulunmaktadir [42]. Ulkelere/bolgelere gére bu araligin %0,03 - 9,3
arasinda degistigi, diinya genelinde prevalans araliginin %1 — 15 arasinda
oldugu ve Bati ulkelerinde bu araligin %1,2 — 5,5 oldugu bildirilmistir [4].
Bununla birlikte %38,2 gibi yiuksek oran veren, goérece daha az katilimci

lUzerinde yapilan calismalar da mevcuttur [43].

2017 yilina ait 37 kesitsel 13 boylamsal calismanin dahil edildigi bir
derlemede [44], OOB prevalans1 %0,7 ile %27,5 gibi genis bir aralikta
bulunmustur. Ayrica, calismalarin buytk cogunlugunda, erkeklerde
kadinlara gore ve gencler arasinda daha yasli olanlara géore OOB sikliginin
daha cok oldugu tespit edilmistir. Bir baska derlemede [45]; uzak dogu
ulkeleri icin %10-15, bati1 tlkelerinde %1-10, gliney Amerika ve Afrika

ulkelerinde %1-9 arasinda oldugu belirtilmistir.

2009 - 2019 arasinda 53 calismanin dahil edildigi, toplamda 17 farklh
ulkeden 226.247 katilmcinin dahil oldugu yakin tarihli bir baska
derlemede [46]; dlinya geneli prevalansin %3,05 daha kati secim kriterleri
uygulandiginda %1,96 (given araligi 0.19 — 17.12) oldugu tespit edilmistir.
Bu prevalansin Obsesif Kompulsif Bozukluk (OKB) ve iliskili bozukluklar ile
bazi madde kullanim bozukluklar1 ile kiyaslanabilir olduguna dikkat
cekilmistir. Ayrica, OOB prevalansinin erkeklerde kadinlara gore 2,5 kat
fazla oldugu, Dogu Asya ulkeleri en fazla olmak Uzere Asya tulkelerinde

prevalansin diger Ulkelere gore fazla oldugu belirtilmistir.

Ulkemizde yapilan calismalara baktigimizda; ortalama yas 28.4 olan 726

“Travian” oyuncusu Uzerinde yapilan dijital oyun bagimlilig1 6lcegi Turkce
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formunun gecerlik gltivenirlik calismasi1 kapsaminda, oyun bagimliligi orani
%11,1 olarak bulunmustur [47]. Bu oranlarin diger ulkelere kiyasla ytuksek
oldugu belirtilmistir. Selcuk Utniversitesinde 6grenim goéren 953 6grenciden
elde edilen verilere gore, katilimcilarin %?23,2’sinin internet bagimlilig:

Olctitlerini karsiladig: belirtilmistir [48].

2017 yilinda oyun amacli problemli internet kullaniminin tespit edilmesi
icin gerceklestirilen bir calismada (Yesilay 2018), istanbul ili genelinde 12-
19 yas aras1 6116 gencin %8,5’inin problemli diizeyde dijital oyun oynama
davranisi gosterdigi tespit edilmistir [49]. Bir baska calismada ise, ergen yas
grubu Uzerinde internet bagimliligi 6lcegi gecerlik ve glvenirlik calismasi
kapsaminda [50]; ortalama yasi1 16.3 olan 292 o6grenci arasinda internet
bagimliligr prevalans: %11,6 bulunmustur. Benzer bir calismada [S1] bu
oran %10,1 olarak tespit edilmistir. Adolesan grupta %4,6 prevalans orani
g6z 6nune alindiginda [52], bu oranlarin daha 6nce Turkiye’de tespit edilen
prevalans oranlarindan ve literatiirde farkli tilkelerdeki internet bagimlilig
prevalans oranlarindan fazla oldugu belirtilmistir. Oyun oynama bozuklugu
ve bunun sonuclan ile yapilabileceklere yonelik dikkati artirmak amaciyla,
2018 yilinda Saglik Bakanlig: tarafindan Dijital Oyun Bagimlhiligi Calistay:

diizenlenmistir [S53].

2.3.3 Olcekler

DSM 5te dokuz internette oyun oynama bozuklugu 6lcttinin
yayimnlanmasindan bu yana hem arastirma hem de klinik ortamlarda oyun
oynama bozuklugunun degerlendirilmesi icin psikometrik araclar

gelistirilmistir. Bu testler:

e Internet Oyun bozuklugu Testi (IGD-20 Testi; Internet Gaming Disorder
Test — 20) [54,55]

e Internet Oyun Bozuklugu Olcegi — Kisa Form (IGDS9-SF; Internet
Gaming Disorder Scake — Short Form) [56,57]

e Internet Oyun Bozuklugu Olcegi (IGDS; Internet Gaming Disorder Scale)
[58]

e On maddeli Internet Oyun Bozuklugu Testi (IGDT-10; ten-item Internet
Gaming Disorder Test) [59,60]
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e Klinik Degerlendirme Araci (C-VAT 2.0; Clinical Assessment Tool) [61]

e Kisisel Internet Oyun Bozuklugu Degerlendirmesi (PIE-9; Personal

Internet Gaming Disorder Evaluation) [62]

e Cin Internet Oyun Bozuklugu Olcegi (C-IGDS; Chinese Internet Gaming
Disorder Scale) [63]

Kultuirler arasi testler ve kanitlar acisindan IGDS9-SF ve IGD-20 testlerinin
her ikisi de kapsamli bir sekilde terciime edilmis ve bircok dile uyarlamasi

yapilmstir [4].

Oyun oynama bozuklugunun psikometrik degerlendirmesinde en son
gelisme, ICD 11'de tani kriterlerini olusturan 4 temel 6geyi iceren
standartlastirilmis bir psikometrik test olan Oyun Bozuklugu Testi (GDT;
Gaming Disorder Test) olarak goériilmektedir [4,64]. Olcegin Turkce gecerlik
ve guvenirligi mevcuttur [65,66]. GDT’nin IGD-20 Testi ve IGDS9-SF’ye gore
temel amaci, oyun oynama bozukluguna tani koymak degil, oyuncunun

yasamindaki siddetini ve eslik eden olumsuz etkilerini degerlendirmektir [4].

Konu ile ilgili Turkcede gelistirilen 6lceklere baktigimizda, DSM 5’te 6nerilen
[OOB tami kriterleri esas alinarak, ortalama yas 21.6 olan 31 lisans
dgrencisi lizerinde “Internet Bagimlihigi Olcegi” gelistirilmistir [67]. Daha
onceden gelistirilen bir 6lcek ile, Turkiye’de gelistirilen 3 6lcegin sorulari
toplanmis, bir havuz olusturulmus, tekrarlar cikarilmis ve toplamda 66
maddelik 6lcek elde edilmistir. Faktér analizi neticesinde 35 soruluk 7
faktérlt bu test, Turk kultirinde uygulamak icin gecerli ve guvenilir
bulunmustur. Bununla birlikte Dijital Oyun Bagimlihg Olcegi [68],
Cevrimi¢ci Oyun Bagimlihig Olcegi [69,70], Oyun Bagimliligi Olgegi [71] ve
Dijital Oyun Bagimliligi Olcegi [72] bulunmaktadir.

2.3.4 Es Tam

OOB, iliskili faktérler ve es tani literattirde calisilmis bir konudur. Ornegin,
kisilik 6zellikleri ve OOB arasindaki iliskiyi arastiran bir derlemede [73];
disadontklik, vicdanhilik, wuyumluluk, deneyime aciklik, histriyonik
ozellikler, dayaniklilik ve muhalif 6zelliklere sahip olmak oyun oynama
bozuklugu ile negatif iliskili bulunmustur. Negatif degerlilik, nevrotiklik,

inhibisyon, heyecan arayisi, D tipi kisilik o6zellikleri, egoizm, sadizm,
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disinhibisyon, yenilik arayisi1 ve zarardan kac¢ma ise pozitif iliskili
bulunmus; bu 6zelliklere sahip bireylerin OOB riskinin daha fazla oldugu
bildirilmistir. Bes faktorlti kisilik modelinin bir boyutu olan noérotisizmin
hem dogrudan hem de basa c¢ikma motivasyonu araciligiyla OOB'yi

yordadig: bildirilmektedir [74-76].

14 — 39 yas aras1 7200 kisinin katildigi, toplum Ornekleminde yapilan bir
calismada [77], oyun oynama bozukluguna en sik eslik eden psikiyatrik
rahatsizligin depresyon oldugu, daha ciddi ve depresyonun daha agir islev
kaybi ile seyrettigi gdsterilmistir. Oyun oynama bozuklugu tanis1 alanlarin,
tan1 almayanlara kiyasla 2,59 kat daha fazla depresyon riski tasidiklar
tespit edilmistir. Oyun oynama bozukluguna eslik eden komorbid
durumlar1 arastiran bir baska calismada [78], oyun oynama bozuklugu
tanis1 alanlarin, tani almayanlara kiyasla anlamli derecede daha yuksek
depresyon, yaygin anksiyete, OKB ve Dikkat eksikligi Hiperaktivite
bozuklugu (DEHB) tanis: aldig1 tespit edilmistir. Benzer bir calismada, OOB
tanis1 alanlarda DEHB, sosyal fobi ve OKB anlamli derecede daha sik

gorulmustar [79].

Oyun oynama bozuklugu ve diger bagimlilik bozukluklari birlikteligini
arastiran bir derlemede [80]; oyun oynama bozukluguna sahip bireylerin
diger bagimlilik bozukluklariyla es tani alma ve ilerleyen sureclerde bu
bozukluklar1 gelistirme potansiyellerinin ylUksek oldugu tespit edilmistir.
Ozellikle ergen yas grubunda diger potansiyel davranissal bagimliliklarin
(6rn. sosyal medya, internet, kumar, pornografi vb.), yetigkin grupta ise
potansiyel alkol ve madde bagimliliklarinin ortaya cikabilecegi belirtilmigtir
[81]. Aradaki bu iliskiye yonelik aciklamalarda; kisinin sahip oldugu
uyumsuz basa ¢ikma stratejilerinin varligi ve duygu diizenleme glicligtine
vurgu yapilmistir. Bununla birlikte problemli internet kullanimi olan 20
erigkin ile klinik gértismeye dayali bir calismada [82], hepsinin DSM 4’e

gore yasam boyu en az 1 tane eksen 1 tanisi oldugu bildirilmistir.

2.3.5 Olumsuz Sonuclar

Dijital oyunlar gunumuzde oldukca fazla tercih edilen bos zaman
aktivitelerinden biridir. Bir calismada, haftalik dijital oyun oynama
stresinin 2011 yilinda 5.1 saatken, 2017 yilinda 6.5 saat oldugu
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bildirilmistir [83]. Oyun oynama stiresindeki bu artis ve aralarinda 6rttisme
oldugu bilinen OOB’nin; basta psikososyal alan olmak tizere [84], olumsuz
sonugclar: Gizerinde ciddi literattir mevcuttur [16]. Oyun oynamak dogrudan
zararli bir faaliyet olarak siniflandirilmamaktadir, her oyun oynayan kisi
bagimli olmamakta, olumsuz sonuclar yasamamaktadir. Bununla birlikte
oyuna baslama yasinin dismesi gibi bazi faktoérlerin, olumsuz sonuclarin

gelisiminde etkili oldugu belirtilmektedir [83].

OOB ve olumsuz sonuclar arasindaki literatiir incelendiginde, tic baslhk
altinda toplandig1 gbéze carpmaktadir [30]. Bunlar psikolojik, fiziksel ve

kisisel yasam olarak siniflandirilir.

Psikolojik olumsuz sonuclar icerisinde; psikososyal iyilik halinin azalmasi,
yorgunluk, depresyon ve anksiyete bozukluklarinin artmasi, sinirlilik,
cabuk ofkelenme, cabuk sikilma yer almaktadir [86,87]. Ayrica, biligsel
islevlerde azalma, durtdi ve davranis kontroliinde guclikler bildirilmistir

[88].

Fiziksel olumsuz sonuclar icerisinde; uyku ve gérme problemleri, kas iskelet
semptomlar1 [89], genel saglik semptomlari ve yasam kalitesinde diisme
bildirilmektedir. Kisisel yasam TUzerindeki sonuclardaysa; mesleki ve
akademik performansin dusmesi, kisiler arasi iliskilerin bozulmasi,

etkinliklere katilimin azalmasi bildirilmektedir [30].

17-21 yas aras1 1.054 birinci sinif Uiniversite 6grencisi Uizerinde yapilan bir
calismada [84], oyun oynama bozuklugunun psikososyal iyi olusu negatif
yonde etkiledigi; oOzellikle 6zgliven, sosyal destek ve yasam tatmini gibi

unsurlan etkiledigi ortaya koyulmustur.

Problemli oyun oynama davranisi ve olumsuz sonuclari izerine yapilan bir
derlemede [90]; problemli oyun oynama davranisinin depresyon, anksiyete,
OKB ve somatizasyon ile oyun oynama bozuklugunun iliskili oldugu tespit
edilmistir. Ayrica dissosiyatif semptom siddetinin, oyun oynama bozuklugu
ile gutclu iliski icinde oldugu belirtilmistir [91]. Bu iliskide, asir1 oyun
oynamanin dissosiyatif semptomlart artirdigi ve dissosiyatif tecrtibelerin

oyun oynama bozuklugu gelismesini kolaylastirdig: da tespit edilmistir.

Ulkemizde 4957 10. Siif &grencisi tizerinde yapilan bir calismada [92],

internet bagimliligi icin ytuksek risk tasiyan grubun, dtstk riskli gruba goére
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yasam boyu sigara, alkol ve madde kullanim riski yiksek bulunmustur. 14
-18 yas aras1 244 adolesan Uzerinde yapilan bir calismada [93], problemli
oyun oynama davranist olanlarin olmayanlara kiyasla disosiyasyon

skorlarinin anlamli derecede ytiksek oldugu tespit edilmistir.

Ozetle; oyun oynama bozuklugunun hem ergenlerde hem de gencg
erigkinlerde genis bir yelpazede olumsuz sonuclar ile iliskili oldugu

gorulmektedir.

2.3.6 Tedavi Yaklasimlar:

Oyun oynama bozuklugunun tedavisinde amag¢, oyun oynama ile ilgili
olumsuz bilisleri degistirmek ve olumsuz duygudurum ile yoksunluk
belirtilerinin azalmasini saglamaktir [4]. OOB’ye yo6nelik tedavi
yaklasimlarinin bir derlemesinde Ui¢ alt baslikta incelenmistir [94]. En
yaygin ve en cok kabul edilen bilissel davranisc: terapi (BDT), farmakolojik
tedaviler (bupropiyon, metilfenidat, essitalopram, atomoksetin) ve diger
(kurslar, aile egitimi, kendini kesfetme kampi, teknoloji aracili mtidahaleler)
olarak smiflandirilmistir [95]. Bir baska derlemede [96], birbirinden farkl
gerceklestirilen alti mtidahalenin hepsi etkili bulunmustur. Bu
mudahaleler; farkindalik temelli teknikler, BDT, kendini kesfetme kampi
olarak smiflandirlir. Yazarlar bu sonuclardan yola cikarak; tedavide
farkindalik, aile iliskileri, biligssel surecler, egitsel araclar gibi ortak

kavramlarin 6ne ciktigina deginilmistir.

Yukarida belirtildigi tizere, oyun oynama bozuklugu tedavisinde biligsel
davraniscl terapinin 6n planda oldugu goérilmektedir. Bununla ilgili yapilan
bir derlemede [97], bilissel davranisci terapinin, oyun oynama bozuklugu
semptom siddetini azaltmada etki buyukligtintn yltksek oldugu (Hedges g™
0.92, 0.50 — 1.34) tespit edilmistir. Yakin tarihli bir baska derlemede [98],
farmakoterapi ve bilissel davranisc: terapinin birlikte uygulanmas: ile cok

basamakli danismanligin en etkili tedavi yéntemleri oldugu bildirilmistir.
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2.3.7 Oyun Oynama Bozuklugu ile iligkili Faktorler

2.3.7.1 Sosyodemografik Ozellikler

Psikiyatrik bozukluk olarak siniflandirilan bir rahatsizligi degerlendirirken,
sosyodemografik 6zelliklerle iliskisi siklikla arastirilan bir durum
olmaktadir. Bu acidan oyun oynama bozuklugu ile sosyodemografik

ozellikler arasindaki iligki literattirde arastirilmistir.

Yas ile OOB iliskisi net olmamakla birlikte [99], 12 — 18 yas grubunun
(adolesan/ergenlik), bagimlilik bozukluklar icin riskli oldugu bilinmektedir
[100]. Bu sebeple bu yas grubunda OOB’nin sik oldugu bildirilmektedir.
Yine bu yas grubunda ve devami olan genc¢ yetiskinlik déneminde,

oyunlarin basa ¢ikma araci olarak kullanmasi nadir degildir [101].

Erkek cinsiyette OOB siklig1 anlamli derecede daha fazla ve kadin cinsiyete
kiyasla iki kat oldugu bildirilmistir [102]. Erkeklerde bu sikligin yastan
bagimsiz oldugu belirtilmis, ayrica erkek oyuncularin oyun oynama sikligi
ve yogunlugunun yuksek oldugu, bagimlilik potansiyeli yiiksek Devasa Cok
Oyunculu Cevrimici Rol Yapma Oyunlari (MMORPG) tarzi oyunlar: ve siddet
icerigi yuksek oyunlari daha cok oynadiklar: bildirilmistir.

Brezilya’da 14 yas ve Uzeri 555 kisi lizerinde yapilan bir calismada [103];
erkek cinsiyet, depresif semptomlar, kéti uyku kalitesi ve oyun icinde
gecirilen saatin; oyun oynama bozuklugunu yordadig1 tespit edilmistir.
Ozellikle hem adolesan hem eriskin erkek poptilasyonunda oyun oynama
bozuklugunun sik olmasi, literattirce desteklenen bir veridir [104]. Bu
calismada, kadinlara kiyasla erkek oyuncularin; daha bagmlilik yapici
oyunlari oynadigi, ekran karsisinda daha uzun saatler gecirdigi, aserme ve
sagliktaki bozulmanin daha fazla oldugu ve o6limlere varan izolasyonun
eslik ettigi bildirilmistir [105]. Bu calismanin bulgularina benzer sekilde
oyun icinde gecirilen saat arttikca, oyun oynama bozuklugu sikliginin

artmasi literatiirce desteklenmektedir [106].

2.3.7.2 Oyun Tiirleri

Oyun oynama bozuklugu hem cevrimici hem de cevrimdis: dijital oyunlari
kapsamaktadir. Bununla birlikte yapilan calismalar, oyuncularin genel

egiliminin c¢evrimi¢ci oyun oynama yoéntnde oldugunu belirtmektedir.
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Ozellikle cevrimici oyunlar1 oynayan oyuncularin daha cok, oldukca fazla
oyuncunun ayni anda cevrimici olmasina ve etkilesime izin veren devasa
cok oyunculu cevrimici (MMO) oyunlan tercih ettigi bildirilmistir. Cevrimici
oyun oynama, cevrimdisi oyun oynamaya gore OOB acisindan daha riskli
kabul edilmektedir [99].

Oyuncular arasinda en cok tercih edilen oyun tuirit MMORPG olarak
adlandirilan devasa cok oyunculu rol yapma oyunlarndir [107]. Ozellikle
1980’ler sonrasinda yayginlik kazanan bu oyun tUrintn, dliinya Uzerinde

20 milyondan fazla oyuncusu bulunmaktadir [104].

Bazi oyun turleri ile OOB guclti bir iliski icinde bulunmustur [108,109].
Ornek olarak; rol yapma oyunlar1 (RPG) [110,111], MMORPG [112], birinci
sahis gozinden atis oyunlart (FPS) [110] ve ¢ok oyunculu savas arenasi
(MOBA) [113] 6rnek olarak verilebilir. Diger oyun turleri ile kiyaslandiginda
aksiyon, gercek zamanli strateji (RTS) ve RPG oyunlari, oyun oynama

bozuklugu ile anlamli derecede iligkili bulunmustur [114].

Oyun turleri ve oyun oynama bozuklugu arasindaki iliskiyi arastiran ve
2.923 erigkin Uizerinde yapilan bir calismada [115]; MMORPG ve FPS tiaru
oynayanlarin, spor ve RTS oynayanlara gdére oyun oynama bozuklugu
kriterlerini karsilama oraninin anlamli derecede daha yuksek oldugu
bildirilmistir. Bu noktada MMORPG oyunlarinin, oyun bagimlihig ile ytiksek
duzeyde iliskisi oldugu literatiirde bildirilmektedir [116].

Ispanya’da 776 lise 6grencisi lizerinde yapilan bir calismada [18], erkeklerin
kizlara gore oyunla daha cok vakit gecirdikleri ve oyun oynama bozuklugu
tanis1 oldugu bildirilmistir. Ayrica ayni1 grup erkeklerin 6zellikle rekabete
dayali oyun turlerini (6rnegin aksiyon, atis, spor, dovus, strateji) sectigi
bildirilmistir. Ulkemizde 255 lise 6grencisi tizerinde yapilan bir calismada

[117], en cok tercih edilen oyunlarin savas ve FPS oldugu tespit edilmistir.

Ozetle; bircok oyun ttirti OOB ile anlamli duizeyde iligkili bulunmasina
ragmen, Ozellikle cevrimici ve MMORPG, RPG, FPS turtindeki oyunlarin 6n
planda oldugu goértlmektedir.
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2.3.7.3 Oyun Oynama Motivasyonlari

Cevrimici ve/veya cevrimdisi oyun oynama, 6zellikle adolesanlarda olmak
lUzere, diinya Uzerinde en populer bos zaman aktivitesidir [18]. Oyunculari
yekpare bir grup olarak distinmemek gerekir, oyun tercihleri ve oyun
oynama motivasyonlar: birbirinden oldukca farklilasabilmektedir [118]. Bu
acidan oyun oynama motivasyonlari, 20 yili askin stredir oyun oynama
literattirinde kendine yer edinmistir [4]. Oyun oynama motivasyonlari,
oyun oynayan bireylerin “neden” oyun oynadigina yoénelik sorulara verilen
cevaplar olarak kavramsallastirilabilir. Oyun oynama motivasyonlari, oyun
oynama davranisinin sorunlu hale gelmesinde etkilidir [119], 6zellikle hangi
motivasyonlarin oyun oynama bozuklugu ile iliskili oldugu Ttizerinde
durulmaktadir [120].

1981 yilinda yapilan bir derlemede [121], dijital oyunlarda motivasyon
saglayan U¢ bilesenin meydan okuma, fantezi (gercekuistiiliik) ve merak
oldugunu belirtmistir. 1996 yilinda Bartle [122], bir oyun uzerinden
oyunculari, oyun oynama davranislarina gore dort tipe ayirmistir. Bunlar;

basaricilar, kasifler, sosyallesenler ve katiller olarak siniflandirilmistir.

2006 yilinda [123] tarafindan, 30.000 MMORPG oyuncusundan toplanan 6z
bildirim veriler neticesinde 3 ana motivasyon faktorti, toplamda 10 alt
faktoér belirlenmistir. Bu verilerin degerlendirilmesi Bartle [122]1in 6nerdigi
motivasyonlar Uzerinden gerceklestirilmistir. Sonucunda; ana faktorler
basar1 (alt boyutlari: ilerleme, teknik, rekabet), sosyal (alt boyutlar::
sosyalizasyon, iliski, ekip calismasi, kesif) ve oyuna dalma (alt boyutlari: rol
yapma, kisisellestirme, kacis) olarak tanimlanmis ve 06lcek haline

getirilmistir [124].

2011 yilinda Demetrovics ve arkadaslari tarafindan gelistirilen “Cevrimici
oyun oynama motivasyonlar’” o6lceginde [119], toplamda 27 soru ve 7
motivasyonel faktér (sosyal, kacis, rekabet, yetenek gelisimi, basa c¢ikma,
fantezi, eglence) tanimlanmistir. Bu 6lcek Evren ve arkadaslari tarafindan

Turkce’ye adapte edilmistir [125].

2013 yilinda Hilgard ve arkadaslar1i tarafindan dokuz oyun oynama
motivasyonu tanimlanmis ve oO6lcek haline getirilmistir [126]. Bu

motivasyonlar hikaye, siddet katarsisi, siddet karsisinda 6dul alma (violent
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reward), sosyal etkilesim, kacis, hassasiyet kaybi1 (loss senstivity),

kisisellestirme, grinding ve otonomi olarak tanimlanmaistir.

Duinyanin cesitli yerlerinden toplam 250.000 oyuncu tUzerinde yapilan bir

arastirmada [107], alt1 motivasyon kiimesi tespit edilmistir:
e Aksiyon (heyecan, yikim)

e Sosyal (is birligi, rekabet)

e Uzmanlik (strateji, meydan okuma)

e Basarn (glic, tamamlama)

e Yaraticilik (tasarim, kesif)

e Oyuna dalma (hikaye, fantezi)

Son olarak 2020 yilinda Lopez Fernandez ve arkadaslar1i tarafindan
gelistirilen ve mevcut calisma icerisinde gecerlik glvenirlik calismasi
yapilmasi planlanan Oyun Oynama Motivasyonlari Olcegi’nde [127]
toplamda 24 soru ve 8 motivasyon faktérti belirlenmistir. Bunlar: eglence,
sosyal etkilesim, basa cikma, siddet karsisinda 6dil alma, fantezi, biligsel
gelisim, kisisellestirme ve rekabet olarak siniflandirilmistir. 13-18 yas arasi
adolesan ve 19-24 yas arasi1 gen¢ erigskin popullasyonunda oOlgegin

gelistirilmesi tamamlanmaistir.

Yukarida belirtilen motivasyonlar ve oyun oynama bozuklugu iliskisine
baktigimizda, Evren ve arkadaslar1 tarafindan ortalama yasin 23 oldugu
745 kisi Uzerinde yurutulen bir calismada [128], MMORPG oyun tarzi ve
kacis, eglence, fantezi, sosyal, rekabet gibi oyun motivasyonlarinin oyun
oynama bozuklugu siddetini yordadigi tespit edilmistir. MMORPG
oyunlarinin yukarida belirtilen oyun oynama bozuklugu ile iliskisi g6z
6nune alindiginda, bu oyun tarzina yonelik motivasyonlar ile oyun oynama
bozuklugu iligkisini arastiran bir calismada [129], MMORPG oyunlarinda
oyun oynama bozuklugu siddetinin Uzerinde basari, kacis ve sosyallik
motivasyonlarinin yordayici oldugu bildirilmistir. Ayrica bu durumun oyun
oynama suresi ile korelasyon gosterdigi bulunmustur. Bir baska calismada;
sosyallesme, kacis, fantezi ve basa ¢ikma motivasyonlarinin problemli oyun

oynama davranisi ile iliskili oldugu bildirilmistir [130].

24



Genel Bilgiler

Oyun oynama bozuklugu kriterlerinin, kumar oynama bozuklugu kriterleri
esas alinarak olusturuldugu dustnuldiginde; tipki kumar oynama
bozuklugu gibi oyunculari 6zelliklerine goére siiflandirmak makul
gorilmektedir [41]. Bu noktada Ar1 ve arkadaslari [131]; cevrimic¢i oyun
oynayanlarin iki gruba ayrilmasini énermistir. Gruplardan birincisi, belirli
bir hedefe ulasmak, eglenmek vb. motivasyonlar ile oyun oynayanlar
tarafindan olusturulurken, ikincisi gercek anlamda basaramayacaklar: bir
arzuyu veya fantezilerini gerceklestirmek Uzere oyun oynayanlardan
olusmaktadir. Yani oyuncular; olumsuz duygular ve/veya rahatsiz edici
gerceklerden kacmak icin de oyun oynayabilmektedirler. Bu acidan
Universite  o6grencilerinin  ¢evrimi¢ci oyun oynama davranislarinin
aciklanmas: icin bir model oOnerisi calismasinda [131]; gorsel cazibe,
gerceklerden kacis, akis deneyimi, basari, zevk, oynama niyeti ve davranaisi,
o6z yeterlilik faktérii ele alinmistir. Bu calismanin bircok ciktis1 olmakla
birlikte, yapilan model oOnerisi gecerli bulunmus ve gerceklikten kacis
faktérinin zevk araciligr ile oyun oynama niyeti ve davranisi Uzerinde
yordayict etkisi oldugu bulunmustur. Ayrica literatiirde i¢ motivasyonun
OOB ile iliskili oldugu bildirilmektedir. Bunlar; ilerleme, kacis ve
sosyallesmedir [85,126,132,133]. Bu faktoérler ile oyun oynama bozuklugu
arasindaki iligkiyi arastiran diger calismalarda da bu iliskiyi destekler

nitelikte veriler elde edilmistir [126,130,134].

Buraya kadar deginilen calismalardan da anlasildigi Uizere, oyun oynama
motivasyonlari, oyun oynama bozuklugu ile giiclti yordayici iligkiye sahiptir.
Bu iliskide, hangi motivasyonlarin bozuklugu yordadigina, hangi
bozukluklarin komorbid psikiyatrik bozukluklara yol actigina dair literatir
mevcuttur [135]. Yakin tarihli bir derlemede [136], oyun oynama bozuklugu
ve oyun oynama motivasyonlar: arasindaki iliski incelenmistir. Literattirde
gecerligi olan oyun oynama motivasyon Olceklerinden toplamda 26
motivasyon elde edilmis, bu motivasyonlarin 230 oyun oynama bozuklugu

ile iliskili oldugu tespit edilmistir.

Biolcati ve arkadaslarinin bir calismasinda [137], MMORPG turu oyun
oynayan 202 oyuncu arasinda, rekabet motivasyonunun oyun oynama
bozuklugu tizerinde gliclil yordayict 6zelligi oldugu bildirilmistir. Zanetta ve

arkadaslan tarafindan 696 Avrupali oyuncu Uzerinde gerceklestirilen bir
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calismada [129]; erkek cinsiyet, oyun oynama suresiyle birlikte basari,
sosyallesme ve kacis olarak adlanlandirilan Ug¢ temel oyun oynama
motivasyonunun ve MMORPG oyun tUrinltin oyun oynama bozuklugunu
yordadigi bulunmustur. Ozellikle olumsuz icsel yasantilardan kacis
fenomeninin, olumlu icsel yasantilara yonelis fenomenine gbére daha
yordayict olduguna bildirilmistir [138]. MMORPG turinde bir oyun olan
World of Warcraft oynayan 390 oyuncu uzerinde yapilan benzer bir
calismada [139]; duygu dtizenleme glcliigiinlin, problemli oyun oynama
davranisi ve kacis motivasyonunu anlamli derecede artirdigi tespit
edilmistir. Duygu dtizenleme giicliigli ve problemli oyun oynama davranisi
arasindaki bu iliskiye kacis fenomeninin aracilik ettigi bildirilmistir. Oyunu
bir kacis beklentisi ile oynayanlarin, oyun oynama bozuklugu semptom
siddetinin anlamli derecede fazla oldugu [140], bu durumun oyun oynama
bozuklugunun etyolojisinde yer alan bir faktér oldugu bildirilmistir [141].
Kisinin deneyime acikligi arttikca, oyun oynama bozuklugu siddeti
azalmaktadir [77]. Kacis fenomeni, narsistik kisilik 6zelliklerine de aracilik

ederek oyun oynama bozuklugunu yordamaktadir [142].

Kacis fenomeni, yalnizca oyun oynama bozuklugunda degil madde kullanim
bozuklugu ve kumar oynama bozuklugunda da arastirilan bir
motivasyondur. 515 adolesan Uzerinde yapilan bir calismada [143], kumar
oynama bozuklugu ve madde kullanim bozuklugu olanlarin, olmayanlara
kiyasla olumsuz yasam olaylarina daha sik maruz kaldig tespit edilmistir.
Bu yasam olaylar: ile en az bir bagimlilik bozukluguna sahip olma iliskisi
anlamhi bulunmus, bu iliskinin daha once literatirde desteklendigi
belirtilmistir. Benzer sekilde kacis motivasyonunun, asirt cevrimici
davranislar1 (asir1 internet kullanma, asir1i kumar oynama, asiri oyun

oynama) yordadig: tespit edilmistir [144].

MMORPG oyunculann arasinda kacis motivasyonunu arastiran bir
calismada [145], kacis motivasyonunun pozitif yontintin teorik ve ampirik
olarak stabil olmadig; bununla birlikte olumsuz/bilinegelen kacis
motivasyonunun, bu durumu en iyi tanimlayan sey oldugu bildirilmistir.
Kacis motivasyonunu pozitif ve negatif yonde ayirmak, kisinin hayatindaki
pekistirec roliine gore karar verilmektedir. 1056 MMORPG oyuncusu

lUzerinde yapilan bir calismada [146], kacis motivasyonunun, oyunda kalma
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suresi ile pozitif ydnde korelesyon gosterdigi, ayrica; cevrimdisi sosyal
destek ve iyi olus ile ters yonde korelesyon gosterdigi tespit edilmistir.
Bununla birlikte kacis, iyi olus tizerine negatif yonde dogrudan yordayici bir
etki yapmakta, benzer etkiyi cevrimdisi sosyal destegi azaltmasi (oyunda

gecirilen slUirenin artmasi) ile de yaptig: tespit edilmistir.

Kacinmac: bir basa cikma stratejisi olarak da kavramsallastirilabilen bu
kacis fenomeni ile [135]; disosiyasyon, sakinlesme ve duygu dtizenleme gibi
iliskili durumlarin, problemli oyun oynama davranisiyla iliski oldugu
bildirilmistir [147]. Bu noktada kacis fenomeninin bir basa ¢ikma stratejisi
olarak kavramsallastirilabilecegi [148] ve oyun oynama bozuklugunda araci
rold oldugu literatiirde bildirilmektedir [149-153]. Kagis motivasyonu ve
oyun oynama bozuklugu arasindaki iligkiyi inceleyen 26 calismanin dahil
edildigi yakin zamanli bir derlemede [135], kacis ve kacinmaci basa ¢ikma
stratejilerinin, oyun oynama bozuklugunu yordamada araci rolti oldugu
tespit edilmistir. Bu aracit etkinin o6zglven, yalnizlik, kendilik algisi,
anksiyete gibi psikolojik fenomenler ile oyun oynama bozuklugu arasindaki
iliskide oldugu belirtilmistir. Kacis fenomeni, MMORPG turt oyunlarda tek
basina bir oyun oynama motivasyonu olarak da ortaya cikabilmektedir

[154].

Ortalama yasit 21 olan, 109 tulkeden toplam 13.464 katilimci Uzerinde
yurttilen bir calismada [1535], gercek yasamda kacinma amaciyla oyun
oynamanin; yasam doyumunu ters yaygin anksiyete ve sosyal fobiyi dogru
orantili olacak sekilde yordadigi tespit edilmistir. Benzer bir calismada
[156], kacis motivasyonunun asiri oyun oynamay: yordadigi ettigi tespit

edilmistir.

Butin bunlarla birlikte, Kosa ve arkadaslar: tarafindan kacis fenomeninin
“saglikli” olabilecegi belirtilmistir [157]. Bu durumun ise dért sttunu
oldugu, bunlarin duygu dlzenlemeye aracilik etmesi, duygudurum
Uzerindeki rolti, basa cikma ve iyilesmeye aracilik etmesi oldugunu
belirtilmistir. Kacis fenomeninin olumlu ve olumsuz iki ttrtind inceleyen
yakin tarihli bir calismada [158], bu iki tur “self expansion” ve “self
supression” olarak kavramsallastirilmistir. Birincisi, pozitif psikolojik
sonugclarla iliskili bulunmusken, ikincisi internette oyun oynama bozuklugu

ve negatif psikolojik sonuclar ile iligkili oldugu tespit edilmistir. Yine benzer
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sekilde birincisi pozitif afekt ve yaklasmaci (approach) basa cikma ile
iliskiliyken, ikincisi kacinmaci basa cikma ve negatif afekt ile iligkili
bulunmustur. Bunlarla birlikte oyun oynama bozuklugunun sosyallesmeyi
artirma, siddet katarsisi araciligiyla gercek hayattaki siddet davranislarini
azaltma, genel iyilik halini artirma gibi olumlu taraflarina yonelik literatir

mevcuttur [159,160].

Ozetle; oyun oynama motivasyonlari (OOM) ve OOB arasinda literatiiriin
oldukca genis oldugu goértilmektedir. Her bir oyun oynama motivasyonunun
OOB tuzerinde etkisi olsa da literatir o6zellikle kacis, sosyallik ve rekabet
motivasyonlarinin OOB ile gltc¢lid prediktor iliskiye sahip oldugunu
bildirmektedir. Oyun oynama motivasyonlar1 ve bunlarin aracit rolline
yonelik calismalarin hem OOB hem de komorbid durumlarla ilgili bilgimize

151k tutacagi dustuntlmektedir

KABUL VE KARARLILIK TERAPISI

Kabul ve Kararlilik terapisi (Acceptance and Commitment Therapy - ACT),
davranisci bir terapidir [161]. Bu davranislar, eski davranislarin tekrar
edilmesiyle degil, degerler kilavuzlugunda sekillenen eylemler ile ilgilidir.
Dolayisiyla modelin énemli bir varoluscu komponenti vardir; Hayatta ne
icin yasiyoruz? Kalbimizin derinliklerinde ne var? Cenaze merasimimizde
nasil anilmak isteriz? Bu acidan ACT, bliyik resimde gercekten neye temas
etmek istedigimizle ilgilenen bir davranis¢i terapidir. Bu degerler,
davranissal degisim icin yol gosterici ve motive edici kilavuzlar olarak

kullanilmaktadir.

Bir baska acidan ACT, transdiagnostik (tanidtesi) olarak siniflandirilabilen
Uclncu dalga psikoterapilerden biri olarak kabul edilir [162]. Kategorik
olarak simmiflandirma yapan yaklasimlarin pek cok kisitliliginin olmasi, bu
kategorik tanilardan ziyade tanilarin altinda yatan ortak psikopatolojik
stUireclere odaklanan yeni yaklasimlara yol acmistir. Bu sayede kategorik
olarak farkli tanilar olsada, tanilarin birbirleriyle ne acidan 6rtastiukleri ve
ayristiklar: tespit edilebilir. Bu tespitler neticesinde yapilan mtidahaleler,
degisimi saglamaya araci olur. Tanidtesi olarak siniflandirilan ACT’te, belli

bir yakinma ile basvuran kisi, kategorik bir tani1 almaktan ziyade, mevcut
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semptomlara yol acan ortak birtakim faktérler ile degerlendirilir. Kisiye
tanidan ote, bu faktorler 1s1ginda yeni bir yaklasim ve degisim metodu

sunulur. Midahaleler bu faktérler tizerinden yapilir.

Bu acidan bagimlilik bozukluklarina baktigimizda, ticincti dalga terapiler
icinde madde kullanimi duygu dizenleme glcligi ile bas etme davranisi
olarak da kavramsallastirilabilir [162]. Boylelikle ACT baglaminda madde
kullanim bozukluklar1 bir “kacinma” bozuklugu olarak kavramsallastirilir.
Bu durumda kisi, hayatindaki glincel problemlerle veya rahatsiz edici
duygularla mucadele icindedir ve kacinmaci bir basa cikma stratejisi
sergileyerek madde kullanmaktadir. Aslinda buna benzer bitlin
davranislar, ayni islevsel sinifa koyulabilmektedir. Ornegin kisi, yine benzer
olumsuz icsel yasantilarindan uzaklasmak icin yemek yiyebilir, ytrtyutse

cikabilir, oyun oynayabilir.

20 meta analizin dahil edildigi, ACT alaninda yapilan meta analizlerin bir
derlemesinde [163] ACT’in; anksiyete, depresyon, madde kullanimi, agr1 ve
transdiagnostik gruplar dahil, arastirilan blttin alanlarda etkili bir tedavi
oldugu bildirilmistir. Ayrica sonuclar genel olarak ACT’in aktif olmayan
kontrol gruplarindan, olagan tedaviden ve BDT hari¢ diger mtidahale
gruplarindan Ustiin oldugunu gostermistir. Bagimlilik bozukluklarinin
tedavisinde ACT’in kullanimina yoénelik yapilan bir derlemede ise [164],
tedavi ve takiplerde ACT’in etkili oldugunu bildirmistir. Bu derlemede
toplam 16 calisma dahil edilmis, 8 calisma karisik madde problemleri, 7
calisma sigara bagimliligi ve 1 calismanin alkol tedavisini ele aldig
bildirilmistir. Ayrica internet bagimliligi olan lise 6grencilerindeki agresyon
ltzerinde ACT’in etkili oldugu bildirilmistir [165]. Madde kullaniminda
ACT’in etkinligine dair yapilan ti¢c meta analizin derlemesinde [163], ACT’in
etkili oldugu, diger aktif miidahale gruplarina kiyasla bu etkinin dustk etki
buyukligtinde oldugu bildirilmistir.

Sonuc¢ olarak ACT’in bagimlilik bozukluklari dahil bircok tani grubunda
etkili bir tedavi yontemi oldugu literattirce desteklenmektedir.
2.4.1 Psikolojik Esneklik

Psikolojik esneklik, ACT’in terapi hedefi olarak tanimlanabilir [166]. Bir

diger tanimda [161]; deneyimlerimize dikkat ve aciklikla yaklasarak anda
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kalmak ve degerlerimiz dogrultusunda kararli davranislar sergilemektir.
ACT’in amaci, kacinilmaz bir sekilde bizimle gelen aciya yer acarak; zengin,
dolu ve anlamli bir yasam olusturmaktir. Bu kavramsallastirmadan da
anlasilacagl tizere ACT’in hedefi; acinin ortadan kalkmas: degildir. Kabul,
degerlere temas, deger odakli davranislar ve anda kalma gibi strecleri icine

alan “psikolojik esneklik” becerilerinin gelismesidir.

An ile Esnek
Temas
Kabul _ . | A _ Degerlerle
Temas
Biligsel Ayngma *© » Deger Odakh
Davramslarda
Kararlhihk

Baglamsal
Benlik

Sekil 2.4: Psikolojik esneklik altigeni

ACT’in bu alt1 temel sureci, birbirinden ayri surecler degildir [161]. ACT
baglaminda bu sureclere ve psikolojik esnekligi artirmaya yonelik
mudahaleler, bagimlilik bozukluklarinin da i¢cinde bulundugu cok cesitli
psikolojik problemler tizerinde etkilidir. Bu etkide altigendeki her bir stirec

araci degisken roltl Uistlenmektedir [167].

2.4.2 Psikolojik Katilik

ACT’in terapi hedefi olarak tanimlanan psikolojik esnekligin tam karsisinda,
transdiagnostik olarak patolojik sureclere karsilik gelen psikolojik katilik
bulunur [161]. Harris’e goére “Danisanlarimiz bozulmus ya da arizali

degiller, yalnizca tikanmislar.” [161]. Bu tikaniklik, psikolojik katilik stireci
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ile de belirtilen biligsel birlesme, yasantisal kacinma gibi slirecin toplami

olarak tanimlanabilir.

An ile Temasin
Kaybolmas

Degerlere
Y;:z:\t:ns:l , Temasin Zayifh
ve Kural
Gudamlaliak
Biligsel Birlesme \ 1 / » Kagma, Kacinma

ve Dirtisellik

Kavramsal
Benlige Baglanma

Sekil 2.5: Psikolojik katilik altigeni

2.4.2.1 Yasantisal Kacinma

Yasantisal kacinma, tGclinctl dalga terapiler ile literattire kazandirilan bir
kavramdir [168]. Kavram olarak, bireyde rahatsizlik uyandiran her turla
icsel yasantidan uzak durulmasi anlamina gelir [161]. “Olumsuz olarak
degerlendirilen dtistince, duygu, ani ve bedensel hisleri deneyimlemede
isteksiz olmak ve bu deneyimlerin sikligini ya da etkisini azaltmak icin
ugras icinde olmak” olarak da tanimlanmaktadir [169]. Alternatifi kabul ve

gonulluluktir.

Bu kavramsallastirmadan da anlasilacagl Uzere yasantisal kacinmanin
dustnsel, duygusal ve davranigssal boyutlart mevcuttur. Yasantisal
kacinma, duruma gore degisiklik gostermeyen, kisilerin olumsuzluklar
karsisinda kati, sabit ve strekli olarak benimsedigi bir tutum olarak da

ifade edilir.
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Bireyin, olumsuz/sikinti verici icsel yasantilardan uzak durmak icin yaptigi
her sey yasantisal kacinma kapsamina dahil edilebilir. Bu davranislar
kategorik olarak patolojik olmamasina ragmen, kisinin islevselligini
bozdugu ve/veya degerlerinden uzaklastirdigr noktada klinik 6nemi baslar.
Yasantisal kacinma, kisa vadede aversif uyarani ortamdan uzaklastirdig:
icin negatif pekistire¢ etkisi yapmaktadir. Bu etkinin davranissal
bagimliliklarda, bagimliligi strdliren temel faktérlerden birisi oldugu

bildirilmektedir [170].

Kisinin, olumsuz i¢sel yasantilardan uzak durmak icin yaptiklari, acik
(overt) ve kapal1 (covert) davranislar olarak siniflandirilir. A¢cik davranaislar,
disaridan go6zlenebilen davranislardir, 6rnegin yemek yemek, yurtyuis
yapmak, kitap okumak gibi. Kapali davranislar ise disaridan gézlenemeyen,
kisinin zihninde olup biten, ancak onun fark ettigi davraniglar olarak
kavramsallastirilabilir, 6rnegin ruminasyon, endise (worry) gibi. Yasantisal
kacinmanin cok cesitli davranissal problemlerin (6rnegin madde kullanimi,
yeme problemleri, suisidal olmayan kendini yaralama davraniglar1 vb.)
ortaya citkmasina aracilik ettigi bildirilmistir [171]. Bu sebeple davranissal
problemlerin tedavisinde, yasantisal kacinmanin azaltilmasina yo6nelik

mudahalelerin 6énemli oldugu belirtilmektedir.

Oyun oynama bozuklugu icin 6nerilen DSM tani kriterlerinden sekizincisi,
olumsuz ic¢sel yasantilardan kurtulmak icin oyun oynama davranisi olarak
tanimlanmistir. Bu kacis durumu, tam olarak yasantisal kacinmanin
kavramsallastirilmasina uygun dusmektedir. Bircok calisma, belirli
olaylarin kacinma temelli diizenlenmesinin, bagimliligin gelismesinde ve

strdurtlmesinde temel bir rol oynadigini bildirilmistir [172,173].

Yasantisal kacinma, kabul ve kararlilik terapisi literattiriinde oldukca fazla
calisilmistir [171,172,174-176]. Dogrudan oyun oynama bozuklugu ile
iliskisine yo6nelik bir calisma bulunmamakla birlikte, aralarinda
ortismelerin bulundugu bilinen diger davranissal bagimliliklar [169,177-
179] ve alkol, madde, sigara kullanim bozukluklarn ile iligkisinin
arastirildig: literatiir mevcuttur [180,181]. Ornegin, 500 Universite 6grencisi
lUzerinde yurutilen, internet bagimlilig: ile psikolojik katilik ve yasantisal
kacinma arasindaki iliskiyi arastiran bir calismada [182], psikolojik katilik

ve yasantisal kacinma siddeti, internet bagimliligi siddeti ile pozitif yénde
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iliskili bulunmustur. Uygulanan yapisal esitlik modellemesinde bu iliskinin
hem dogrudan hem de mental saglik (depresyon, anksiyete) araciligiyla

yasantisal kacinmanin internet bagimliligini yordadig: tespit edilmistir.

Ulkemizde 5 - 12. smiflardaki toplam 518 kisi tizerinde yapilan bir
calismada [169], problemli akilli telefon kullanimi, internet kullanimi ve
oyun oynama davranisi ile yasantisal kacinma, biligsel birlesme ve bas etme
becerileri arasindaki iliski arastirilmistir. Bu arastirma neticesinde
yasantisal kacinmanin her Ui¢ davranisi da yordayici etkisi oldugu tespit
edilmistir. Bir baska benzer calismada [177] problemli akilli telefon
kullanim1 tizerinde psikolojik katiligin, depresyon ve anksiyete diizeyleri

kadar 6nemli oldugu bildirilmistir.

Bir davranissal bagimlilik ttirti olan pornografi bagimlihiginda, bu davranisi
yasantisal kacinma motivasyonu ile yapanlarin, diger gruba kiyasla anlamh
derecede daha yuksek pornografi izleme slresi ve olumsuz sonucla
karsilastiklarini  bildirmektedir = [174]. Benzer sekilde pornografi
bagimhiliginin tedavisinde, psikolojik esneklik merkezinde bir sagaltim

saglayan ACT’in etkili oldugu bulunmustur [183].

Bir davranigsal bagimlilik olarak tanimlanmis kumar oynama bozuklugu ve
psikolojik katilik sureclerinin arastirildigr bir calismada [1735], yasantisal
kacinmanin bir tird olan distince baskilamanin etkisine bakilmistir. Bu
calismada yasantisal kacinmanin, problemli kumar oynama davranisi
lUzerinde yordayict etkisi oldugu tespit edilmistir. Benzer iliski dustnce
baskilama ile de bulunmustur. Ayrica kucik bir oOrneklemde ACT’in

internet bagimliligi tizerine etkili oldugu bildirilmistir [184].

Madde kullanim bozukluklari tizerine ACTin etkinligini degerlendirmek
amaciyla yapilan, toplamda 10 calismanin dahil edildigi bir meta analizde
[185], ACTin madde kullanim bozukluklar1 tzerinde kuc¢ik orta etki
buyukltigine sahip oldugu tespit edilmistir. Bu etkinin sigara birakma ve
madde kullanim bozukluklarinda birbirine benzer oldugu tespit edilmistir.
Benzer sekilde madde kullanim bozuklugu olan 50 kadin tizerinde yapilan
bir calismada [186], BDTye goére ACTin alt1 ayhk takiplerde madde
kullanimini azaltmada ve mental saglig iyilestirmede anlamli dizeyde etkili

oldugu tespit edilmistir. Benzer sonuclarin alkol kullanim bozuklugu
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tedavisinde [187] ve madde kullanim bozukluklar1 tizerinde genel bir

derleme de de bildirilmigstir [188].

ACT’in madde kullanim bozukluklar1 tzerindeki etkililigine dair yakin
zamanl bir derlemede ise [189], ACT’in etkili bir tedavi oldugu bildirilmistir.
Bu etkinligin olagan tedavi (treatment as usual)‘den ylksek oldugu, BDT ile
esit oldugu ve uzun dénemde BDT’den daha etkili oldugu bildirilmistir. Bir
baska derlemede ise psikolojik esnekligin arttig, tedaviyi birakma

oranlarinin disttigli ve madde kullaniminin azaldig: tespit edilmistir [190]

546 Universite 6grencisi Uizerinde psikolojik esneklik ve sigara bagimlilig
arasindaki iliskiyi inceleyen bir calismada [191], sigara bagimliligi olan
grupta olmayanlara kiyasla psikolojik esneklik puanlarinin anlaml

derecede dusuk oldugu tespit edilmistir.

Ozetle; yasantisal kacinmanin, icerisinde davranigsal ve madde
bagimliliklarinin da bulundugu genis bir bozukluk grubunda etkili oldugu
gorulmektedir. Oyun oynama bozuklugunun da davranissal bagimliliklar
icerisinde  smiflandinldigi  dustnuldiginde, yasantisal kaginmanin
bozukluga olan etkisine arastirmaya yoénelik calismalara ihtiyac oldugu

gortlmektedir.

YASAM KALITESI

Yasam kalitesi, Diinya Saglik Orgiitli tarafindan “bireyin, icinde yasadig
kultar ve deger sistemleri baglaminda amaclari, beklentileri, standartlar: ve
endiseleriyle ilgili olarak yasamdaki konumunu algilamas1” olarak
tanimlanmadir (https://www.who.int/tools/whoqol). Yasam kalitesi; daha
guclu bir topluluk duygusuyla birlikte daha iyi duygusal, fiziksel ve maddi
refah ile iligkilidir [192]. Psikiyatri literatiriinde yasam kalitesi hem
bozukluk duzeyinde hem de bu bozuklugu olan bireyler ve yakinlar
duzeyinde oldukca fazla calisilmis bir konudur. Psikiyatrik bozukluklarin
stregen gidisi, sosyal faktoérlerle iligkisi gibi bircok durum, yasam kalitesi

lizerine etki etmektedir.

Bagimlilhik bozukluklar1 ve yasam kalitesi arasindaki iliskiye yonelik
literatire baktigimizda; alkol bagimliliginin yasam kalitesine etkisine

yonelik, 27 calismanin dahil edildigi bir derlemede [193], yasam kalitesinin

34


https://www.who.int/tools/whoqol

Genel Bilgiler

alkol bagimlhiliginin etkisini degerlendirmekte kullanilabilir bir kriter oldugu
sonucuna varilmistir. Sigara bagimhlig ile yapilan benzer bir derlemede
[194], dusuk yasam kalitesi ve yuksek depresyon skorlari; sigara baslama
yasinda diisme ve basarisiz sigara birakma girisimleri ile anlamli derecede
iliskili saptanmistir. Ayrica pasif icicilik de dlisik yasam kalitesi ile iligkili

bulunmus, sigaray1 birakmanin yasam kalitesini ytukselttigi bildirilmistir.

Davranigsal bir bagimlilhik tirt olarak simniflandirilan oyun oynama
bozuklugu ve yasam kalitesi iligskisine bakildiginda, oldukca az calismanin
bulundugu goze carpmaktadir [195]. Bu calismalarda [24,58,196], oyun
oynama bozuklugu, eriskin ve adolesan grupta distk yasam doyumu ile
iliskili bulunmustur. 12 - 14 yas arasit 1095 adolesan Uzerinde yurutilen
bir baska calismada [195], oyun oynama bozuklugu olan bireylerin yasam
kalitesi anlamli derecede duistiik bulunmustur. Genel anlamda literatir,
oyun oynama bozuklugu ve dusik yasam kalitesi iliskisini dogrular

niteliktedir.

Internet kullanimi ve yasam kalitesi arasindaki iliskiyi inceleyen bir
derlemede [197], psikolojik, fiziksel ve toplam yasam kalitesi skorlarinda
negatif yonde anlamli iliski saptanmistir. Literattirde oyun oynama
bozuklugu, iyilik hali olarak cevirebilecegimiz “well being”’de azalma ile
iligkili bulunmustur [109,198-200], Ayrica oyun oynama bozuklugu olan
bireylerin, bozuklugu olmayan bireylere kiyasla yalnizhik ve depresyon
skorlarinin yuksek oldugu [201], yasam kalitelerinin daha dustk oldugu
[202], alkol madde ve kumar gibi diger bagimliliklar da eklendiginde 6znel
iyilik halinin anlamli oranda diistik oldugu bildirilmektedir [201]. Ulkemizde
bu konuda yapilan tezleri inceleyen bir derlemede [203], oyun oynama
bozuklugu puanlari ile psikolojik saglamlik ve yasam kalitesi diizeylerinin
ters orantili oldugu bildirilmistir. Bununla birlikte oyun oynama bozuklugu
ve yasam kalitesi ile iyilik hali arasindaki iliskide araci rolti olan unsurlar,

literattirde oldukca az tartisilmis konulardir [204].
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BOLUM 3

GEREC ve YONTEM

ORNEKLEM VE YONTEM

Bu calismada, 19 — 24 yas aras1 saglikli geng eriskin poptilasyonu 6rneklem
ktimesi olarak belirlenmistir. Veri toplama amaciyla kartopu o6rneklem
yontemi kullanilmis, Turkiye’nin cesitli yerlerinde calismaya dahil edilme
kriterlerini karsilayan kisilere ulasilmis ve 218 kisi calismaya dahil
edilmistir. Calismanin veri toplama asamasi 01.06.2021 - 01.12.2021
tarihleri arasinda gerceklestirilmistir. Calismanin etik kurul onayi
Medeniyet Universitesi, Goztepe Stileyman Yalcin Sehir Hastanesi etik

kurulundan alinmistir.

Katilimcilara ytiz ylze ulasilabildigi durumlarda, olgekler dogrudan
verilerek doldurulmasi istenmistir. COVID 19 pandemisi sebebiyle ytiz ytize
gorisme imkaninin olmadigi durumlarda cevrimici anket (Google Forms)
araciligiyla doldurulmasi istenilerek veriler elde edilmistir. Katilimcilarin
calismaya uyumunu ve bilgileri en dogru sekilde verme ihtimalini artirmak
amaciyla, Olceklerin doldurulmasi sonunda katilimcilardan e-posta
adreslerini belirtmeleri istenmis, yapilan cekilis neticesinde Kitapyurdu

sitesinde kullanilmak tizere degisik miktarlarda hediye ceki verilmistir.

DAHIL ETME VE HARIC TUTMA KRITERLERI

Calismaya dahil edilme kriterleri:
e Calismaya katilmaya goénullti olmak
e 19 - 24 yas arasinda olmak

o Telefon, tablet, oyun konsolu ve/veya bilgisayar araciligiyla video oyunu

oynuyor olmak
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Calismanin dislama kriterleri:

e Olgeklerin doldurulmasina engel teskil edecek bedensel ve/veya
zihinsel engellilik olmasi

ISTATISTIKSEL ANALiZ

Arastirmada Oyun Oynama Motivasyonlar1 Olcegi (OOMO) maddelerinin

gecerlik ve gtivenirligi 218 kisi tizerinde incelenmistir.

Olcegin glivenirligini test etmek amaciyla Cronbach's a analizi ve
Duizeltilmis Madde-Toplam puan korelasyon analizleri kullanildi. OOMO
sonuclar1 DFA ile test edildi. Birinci Duizey DFA uyum iyiligi degerleri
incelenirken ki-kare istatistigi, serbestlik derecesi (the chi-squared statistic
divided by the degrees of freedom=CMIN/DF), Tahminin K6k Hata Kareler
Ortalamasi (Root Mean Square Error of Approximation=RMSA),
Karsilastirmali Uyum Indeksi (Comparative fit Index=CFI), Uyum lyiligi
Indeksi (Goodness of Fit Index=GFI), Olceklendirilmis Uyum Indeksi
(Trucker-Lewis Index=TLI) ve Dtizeltilmis Uyum lyiligi Indeksi (Adjusted
Goodness Of Fit Index=AGFI) degerleri kullanildi. Birinci DFA analizi AMOS
22.0 programi kullanilarak test edildi.

Arastirmada degerlendirilen vakalarin demografik ve klinik 6zellikleri
betimleyici istatistiksel analizlerle (sayi1, ytzde, ortalama, standart sapma
vb.) incelendi. Arastirmada degerlendirilen vakalarin cinsiyete, oyun
oynama, cevrim i¢i oyun oynama, oyundan para kazanma durumuna goére
psikometrik 6zellikler ortalamalarinin karsilastiriimalari Bagimsiz Gruplar t
testi ve Mann Whitney U testine gbre yapilmistir. Oyun gruplarina gore
psikometrik 6lcimlerin medyan degerlerinin karsilastirilmas:1 ise Kruskal
Wallis H testi ile yapilmistir. Arastirmada degerlendirilen psikometrik
Ozellikler arasindaki iliski Spearman Korelasyon Analizi ve Pearson
Korelasyon Analizi kullanilarak incelenmistir. Arastirmada degerlendirilen
vakalarin oyun oynama bozuklugu ve yasam kalitesi Olcegi psikolojik alt
boyut skorlarini agiklamada Hiyerarsik Regresyon Analizi kullanilmistir.
Tum analizler icin anlamhilik seviyesi p<0,05 olarak belirlendi. Verilerin
normal dagilima uygunlugu basiklik ve carpiklik degerleriyle (£1,5) kontrol
edildi. Analizlerin uygulamasinda IBM SPSS 22.0 programi kullanildi.
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VERI TOPLAMA ARACLARI

Katilimcilarin ~ timuine  Bilgilendirilmis  Go6nulld Onam  Formu,
Sosyodemografik Veri Formu, Kabul ve Eylem formu 2 (KEF 2), Cok Boyutlu
Yasantisal Kacinma Olcegi 30 (CBYKO 30), Cevrimici Oyun Oynama icin
Motivasyon Olcegi (COOMO, Motivation for Online Gaming Questionnaire,
MOGQ), Internet Oyun Oynama Bozuklugu Olcegi 9 - Kisa Form (Internet
Gaming Disorder Scale 9 - Short Form, IGDS9-SF), Oyun Oynama
Motivasyonlari Olcegi (OOMO, Videogaming Motivasyion Questionnaire,
VMQ) ve Duinya Saghk Orgiitii Yasam Kalitesi Olcegi kisa form (World
Health Organization Quality Of Life — Bref, WHOQOL bref) uygulanmaistir.

3.4.1 Sosyodemografik Veri Formu

Katilimcilarin sosyodemografik 6zelliklerini belirlemek amaciyla kullanilan
bu formda sunlar bulunmaktadir: yas, cinsiyet, (eger okuyorsa) bélimd,
medeni durum, kiminle yasadigi, aylik kazanci, (hafta ici ve hafta sonu ayn
olarak) dijital aletler ile gecirdigi zaman, son alt1 ay icinde en cok vakit
gecirdigi oyun ttrt ve bu tird ne siklikla cevrimici oynadigi, oyunlar icin
para harcayip harcamadigi ve eger harciyorsa bu harcamalarin kisiyi hi¢
maddi olarak zor durumda birakip birakmadigl, oyunlardan hi¢c para
kazanip kazanmadigr ve eger kazaniyorsa aylik ne kadar kazandiginin

ortalamasi sorulmustur.

3.4.2 Oyun Oynama Motivasyonlar1 Olcegi (Videogaming Motivation
Questionnaire, VMQ - OOMO)

Fernandez ve arkadaslarn tarafindan oyun oynamaya yonelik motivasyonlari
O0lcmek icin gelistirilen 6lcekte [205], 6z bildirim formatinda toplam 24 soru
ve 8 alt boyut bulunmaktadir. Alt boyutlarin her biri bir motivasyonu
degerlendirmekte, her bir soru 1 — 5 arasinda puanlanmaktadir. Sorulan
sorular neticesinde her bir soruya “kesinlikle katilmiyorum - kesinlikle
katiliyorum” araliginda cevaplar verilmekte, her bir alt boyut kendi icinde
puanlanmaktadir. Olgegin toplam skoru kullanilmamakta, her bir alt boyut
icin alinabilecek puanlar 3 — 15 arasinda degismektedir. Olcekte skorlanan

oyun oynama motivasyonlar: su sekildedir: eglence, sosyal etkilesim, basa
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cikma, siddet karsisinda 6dul alma, fantezi, bilissel gelisim, kisisellestirme

ve rekabet.

Olcegin gelistirme calismasi [205] 13 - 18 (adolesan) ve 19 — 24 (genc
eriskin) yas grubunda yapilmistir. Ergenlik yas grubunun bagimlilik
bozukluklar ile iliskili oldugu bilinmekle birlikte [100], yazarlar Olcegi
gelistirdikleri tilkelerinde (Ispanya) daha &nce yaptiklar bir calismay: atifla,
video oyunlarinin en sik bu yas grubunda oynaniyor olmalarini gerekce
gostermislerdir. Bu calismada basa c¢ikma-kacis motivasyonuyla ilgili
olarak, boyut yalnizca en temsili ¢ maddenin yalnizca basa c¢ikma
yonleriyle ilgili olmas1 nedeniyle basa cikma haline getirilmistir. Ayrica, en
ilgili oOgeleri genel olarak yeteneklerin gelistirilmesinden ziyade zihinsel
meydan okuma ve gelisimle ilgili olmasi sebebiyle beceri gelistirme
motivasyonu bilissel gelisim haline getirilmistir. Orijinal calismanin genc
eriskin kisminda, faktor yukleri 0,62 — 0,95 arasinda, 8 faktérlti modelin
varyanst %81,9 ve alt olceklerin Cronbach alfa degerlerinin 0,76 — 0,93

arasinda oldugu bulunmustur.

Olcegin yazarindan izin alinarak Turkce'ye cevrilmis ve mevcut calisma
icerisinde gecerlik glivenirlik calismasi es zamanli yurtGtilmektedir. Daha
onceden Turkce gecerlik glivenirlik calismasi yapilmiss Olceklerden farkl
olarak, 6zgin 2 alt boyutun eklendigi goérulmektedir (kisisellestirme ve
siddet karsisinda 6dul alma). Literattirde herhangi bir baska dilde gecerlik

guvenirlik calismasina rastlanmamaistir.

3.4.3 Cevrimici Oyun Oynama Icin Motivasyon Olcegi (Motivation of
Online Gaming Questionnaire, MOGQ - COOMO)

Bireyin oyun oynamaya yo6nelik motivasyonlarini 6lcmek amaciyla
gelistirilen bu o6lcek [119], Evren ve arkadaslar1 tarafindan Turkceye
uyarlanmistir [206]. Olcek &6z bildirim formatinda 27 sorudan olusmakta,
her bir soru “hicbir zaman - her zaman” seklinde 1 -5 arasinda
puanlanmaktadir. Daha o6nceden o6lcek 14 soru ve 7 alt boyut olarak
Kircaburun ve arkadaslari tarafindan Turkceye uyarlanmis [207], 7 alt
boyutun i¢ tutarhiliginin iyi oldugu sonucuna varilmistir (Cronbach alfa
degerleri 0.74 — 0.88).
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Evren ve arkadaslarinin gecerlik gtivenirlik calismasinda [206] 7 alt boyut;
orijinale uygun sekilde sosyal, kacis, rekabet, beceri gelisimi, basa ¢ikma,
fantezi ve eglence olarak tanimlanmistir. Eglence alt boyutu icin Ug¢, diger
alt boyutlar icin dérder soru bulunmaktadir. Olcegin kesme puani
bulunmamakta, toplam puani kullanilmamakta, her bir alt boyut puani
hesaplamaktadir. Alt boyutlardan alinan puanlar arttikca, o alt boyuta ait

oyun oynama motivasyonunun yukseldigi yansitilir.

Olcegin orijinal gelistirilme calismasinda i¢ tutarlik 0.79 — 0.90 araliginda
tespit edilmis [119], buna yakin olarak Evren ve arkadaslar: tarafindan 0.87
— 0.91 araliginda tespit edilmistir. Ayrica 6rttisme sebebiyle basa cikma ve

kacis motivasyonlar: birlestirilmis ve tek boyut olarak belirtilmistir.

3.4.4 Diinya Saglik Orgiitii Yasam Kalitesi Olcegi Kisa form (World
Health Organization Quality of Life Bref - WHOQOL bref)

Olcek 1998 yilinda DSO tarafindan uzun form (100 soru) ve kisa form (26
soru) olarak gelistirilmis [208], Eser ve arkadaslar tarafindan gecerlik ve
glivenirligi yapilmistir [209]. Olcek fiziksel, psikolojik, sosyal ve cevresel
iyilik hallerini élcen dért alt alanda toplam 26 sorudan olusmaktadir. Olcek
likert tipi kapali uclu yanitlar icermektedir. Kisinin rahatsizligin
olusturdugu somut ve fiziksel bulgulari nasil algiladigini ve yasadigini,
rahatsizlik ile fiziksel etkinlik, sosyal iliskiler ve cevrenin nasil bir iliski
icinde oldugunu 6lcmektedir. Yanitlar hastanin yasadiklarinin siddetini,
sikligini, yasadiklarina iligkin hastanin yorumunu ve kapasitesini
icermektedir. Dort alana ait puanlar ayr ayri1 hesaplanmaktadir. Alt boyut
puanlari her bir alan icin 4-20 arasinda ve 0-100 arasinda ayr1 ayri
hesaplanabilmektedir. Olcegin kesme puani bulunmamaktadir. Yiiksek
puanlar yasam kalitesi diizeyinin ytiksek oldugunu géstermektedir. Olcegin
i¢c tutarhiligi icin hesaplanan cronbach alfa degerleri fiziksel alt boyut 0.83,
psikolojik alt boyut 0.66, sosyal alt boyut 0.53, cevre alt boyut 0.73 ve Test-
tekrar test glvenirliligini hesaplamaya yonelik her soru icin hesaplanan

pearson katsayilar1 0,57 ve 0,81 arasinda degismektedir.
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3.4.5 internet Oyun Oynama Bozuklugu Olcegi Kisa Form 9 (Internet
Gaming Disorder Scale 9 — Short Form, IGDS9 - SF)

Pontes ve arkadaslari tarafindan [210] DSM 5’in O6nerdigi kriterler esas
alinarak gelistirilmis oyun oynama bozuklugu 6l¢ceginin dokuz soruluk kisa
formudur. Olgek 6z bildirim formatinda, son bir yil icinde cevrimici ve/veya
cevrimdisi oyun etkinligini 6l¢cmek amaciyla hi¢ — cok siklikla arasinda 1 — 5
olarak puanlanmaktadir. Toplam skor 9 — 45 arasinda hesaplanmaktadair.
Tam sorulara 4 ve Uizeri puan vermenin (toplam 36 ve lizeri) tan1 koydurucu
oldugu bildirilse de calismalarda bu sekilde kullanilmasi1 ve kesme puani
onerilmemektedir. Yuksek puanlar oyun oynama bozuklugu siddetinin

yuksekligine isaret eder.

Olcegin Tlirkceye adaptasyonu ve gecerlik glivenirlik calismasi ilk olarak
[211] tarafindan, 10-29 yas arasinda 455 katiimci ile yapilmistir.
Cronbach’s alpha i¢ tutarlik katsayisi 0,82 olarak bulunmustur. Olcegin 15
yas ve Uzeri grubunda gecerlik guvenirlik calismast ve Turkceye
adaptasyonu [56] tarafindan yapilmis ve i¢c tutarlik katsayisi 0,89 olarak

bulunmustur.

3.4.6 Cok Boyutlu Yasantisal Kacinma Olcegi 30 (Multidimensional
Experiental Avoidance Questionnaire 30, MEAQ 30, CBYKO 30)

62 soruluk uzun ve 15 soruluk kisa formu bulunan ¢ok boyutlu yasantisal
kacinma 6lcegi [212,213], Sandra ve arkadaslar1 tarafindan 30 maddelik
forma dontstuirdlmustir [214]. Bu 30 soruluk formun gecerlik givenirlik
calismas: Eksi ve arkadaslar tarafindan yapilmistir ve i¢c tutarlilik 0.79-
0,87 arasinda saptanmistir [215].

Olcegin 6 alt boyutu su sekildedir: davranissal kacinma, sikintidan
hoslanmama, erteleme, dikkat dagitma/bastirma, baskilama/inkar,
sikintiya katlanma. Sikintiya katlanma alt 6lcegi disindaki yasantisal
kacinma alt Olcekleri ile Kabul ve Eylem Formu II arasinda hesaplanan
korelasyon katsayilari anlamli bulunmustur. Degerler .27 ile .60 arasinda
degismektedir. Her bir alt boyut icin bes soru bulunmakta, her bir soru 1 -
S arasinda (kesinlikle katilmiyorum -  kesinlikle katiliyorum)
puanlanmaktadir. Olcek, kisiye rahatsizlik verecek durumlara karsi

tepkilerini 6l¢cmek amaciyla uygulanan bir 6z bildirim 6l¢cegidir. Toplam skor
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bulunmamakta, alt 6lceklere dayali olarak puan vermektedir. Yalnizca 15.
Madde ters puanlanmaktadir, ytiksek puanlar ilgili alt boyuttaki ytksek

yasantisal kacinma skorlarina isaret etmektedir.

3.4.7 Kabul ve Eylem Formu 2 (Acceptance and Action Questionnaire

2, AAQ 2, KEF 2) (ek 8)

Yasantisal kacinmay1 6l¢cmek amaciyla gelistirilen bu 6lcek [216], Yavuz ve
arkadaslan tarafindan Turkceye uyarlanmistir [217]. Olcek 6z bildirim
formatinda olup 7 soru icermekte, her bir soru 1 — 7 (hi¢chir zaman dogru
degil — her zaman dogru) arasinda puanlanmaktadir. Kesme puani
bulunmayan o6lcegin toplam skoru hesaplanmakta, ylksek skorlarda

yasantisal kacinmanin siddetine isaret etmektedir.
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BOLUM 4

BULGULAR

4.1 BETIMLEYICIi ISTATISTIKLER

Arastirmada degerlendirilen vakalarin yas ortalamalarinin 21,51+1,94

(Min.=19,00-Maks.=24,00) oldugu bulundu. Arastirmada degerlendirilen

vakalarin 123nun erkek (%56,4), 203" unun bekar (%93,1), 110’'unun anne

baba ile yasadigi (%93,1), 59’'unun da 6grenci yurdunda yasadig (%27,1);
85’inin 0 — 1000 TL (%39,0), 64 tntin 1000 — 2000 TL (%29,4) ortalama

gelire sahip oldugu bulunmustur (Tablo 4.1).

Tablo 4.1: Arastirmada degerlendirilen vakalarin demografik 6zellikleri

n %
L Erkek 123 56,4
Cinsiyet
Kadin 95 43,6
i Bekar 203 93,1
Medeni durum
Evli 15 0,9
Aile (anne, baba ile) 110 50,5
Ev arkadas: ile 22 10,1
Kiminle yasiyor Evde es/partner ile 16 7,3
Evde tek basina 11 5,0
Ogrenci yurdunda 59 27,1
0 - 1000 TL 85 39,0
1000 - 2000 TL 64 29,4
Aylik ortalama 2000 - 3000 TL 19 8,7
kazang 3000 - 5000 TL 17 7,8
5000 - 7500 TL 12 5,5
7500 TL ve tizeri 21 9,6
Ort.£SS. Min.-Maks.
Yas 21,51.£1,94 19,00-24,00

Ort.=Ortalama, SS.=Standart Sapma
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Arastirmada degerlendirilen vakalarin 43Gntn FPS (%19,7), 34"intin RTS
(%15,6), 31’inin (%14,2) diger, 25’inin spor (%11,5), 24"unun MOBA
(%11,0), 12’sinin simulasyon (%5,5), 10'unun macera (%4,6), 9'unun (%4,1)
TPS, 9'unun (%4,1) RPG, 9’unun Battle Royale (%4,1), 8’inin acik dinya
(%3,7), 2’sinin (%0,9) MMORPG ve 2’sinin (%0,9) doévis turtiinde oyunlar
oynadigi bulunmustur (Tablo 4.2).

Tablo 4.2: Arastirmada degerlendirilen vakalarin oynadigi oyun turleri

n %
FPS 43 19,7
RTS 34 15,6
Diger 31 14,2
Spor 25 11,4
MOBA 24 11,0
Simulasyon 12 5,5
Oyun tura Macera 10 4,6
TPS 9 4,1
RPG 9 4,1
Battle royale 9 4,1
Acik dinya 8 3,7
MMORPG 2 0,9
Dévis 2 0,9

FPS (First Person Shooter): Birinci sahis géztinden atis oyunlar:
TPS (Third Person Shooter): Uctincli sahis géziinden atis oyunlari
RTS (Real Time Strategy): Gercek zamanl strateji oyunlar:

RPG (Role Play Gaming): Rol yapma oyunlari

MMORPG (Massive Multiplayer Online Role Play Gaming): Devasa ¢ok oyunculu ¢evrimici rol
yapma oyunlari

MOBA (Multiplayer Online Battle Arena): Cevrimici cok oyunculu savas arenasi oyunlari

Battle Royale: Hayatta kalma tizerine kurulu oyunlar

Arastirmada degerlendirilen vakalarin hafta i¢i oyun stresi ortalamalarinin
2,622 24 (Min.=0,50 - Maks.=14,00), hafta sonu oyun suresi
ortalamalarinin 3,02+2.39 (Min.=0,50-Maks.=14,00), oyuna harcama
miktar ortalamalarinin 77,54+138,38 TL (Min.=00,00-Maks.=1000,00),
oyundan ortalama kazanclarinin 435,36+1110,60 TL (Min.=5,00-
Maks.=4250,00) oldugu bulundu (Tablo 4.3).
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Arastirmada degerlendirilen vakalarin 73"intn (%33,5) hi¢, 37’sinin (%17,0)
neredeyse hic¢, 34Gntn (%15,6) bazen, 23"unin (%10,6) siklikla, 51’inin
(%23,6) surekli cevrimici oyun oynadigi; 66’sinin (%30,3) oyuna para
harcadigy; 2’sinin (%2,4) oyuna harcadigl para nedeniyle maddi zorluk
yasadigi; 202’sinin (%92,7) oyundan para kazanmadigi bulunmustur (Tablo
4.3).

Tablo 4.3: Arastirmada degerlendirilen vakalarin oyun oynama 6zellikleri

n/Ort.tSS. %/Min.-Maks

Hafta ici oyun stresi (saat) 2,62+2 .24 0,50-14,00
Hafta sonu oyun stresi (saat) 3,02+2,39 0,50-14,00

Hig 73 33,5

Neredeyse hi¢ 37 17,0
Oyn..angr.l oy11nlar£n ne siklikta Bazen 34 15,6
cevrimici oynandigi

Siklikla 23 10,6

Strekli 51 23,6

Evet 66 30,3
Oyuna para harcar misiniz?

Hayir 152 69,7
Ne para kadar harcarsiniz? 77,54+138,38 0,00-1000,00
Bu harcama sebebiyle hic Evet 2 2,4
maddi zorluk yasadiniz mi? Hayir 80 97,6
Oyundan para kazanir Evet 16 7,3
misiniz? Hayir 202 92,7
Ortalama ne kadar kazanirsiniz? 435,36+1110,60 5,00-4250,00

4.2 GECERLIK VE GUVENIRLIK ANALIZLERI

4.2.1 Giivenirlik Analizi

Oyun Oynama Motivasyonlar1 Olgegi'nin glvenirlik analizinde, ic
tutarliligini 6lcmek icin Cronbach a glivenirlik katsayisi, madde analizi i¢in
madde toplam puan korelasyonu ve Pearson korelasyon analizi

kullanilmistir.

4.2.1.1 Ic¢c Tutarlik Analizi

OOMO toplami ve alt boyutlarinin i¢ tutarligi Cronbach alfa katsayisi
kullanilarak degerlendirilmis olup, elde edilen guvenirlik katsayilar1 Tablo

4’te gosterildigi gibidir.
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Tablo 4.4: Olcek alt boyutlar1 madde ve glivenirlik katsayilar

OOMO alt boyutlar: Maddeler Cronbach alfa katsayisi
Eglence 1,9, 17 0,917
Rekabet 2,10, 18 0,774
Biligsel gelisim 3,11, 19 0,830
Basa cikma 4,12, 20 0,857
Sosyal etkilesim 5, 13, 21 0,840
Siddet karsisinda 6dul alma 6, 14, 22 0,573
Kisisellestirme 7,15, 23 0,785
Fantezi 8, 16, 24 0,822

Oyun Oynama Motivasyonlar1 Olcegi'nin eglence, rekabet, bilissel gelisim,
basa c¢ikma, sosyal etkilesim, siddet karsisinda 6dul alma, kisisellestirme,
fantezi alt boyutlarn icin elde edilen Cronbach alfa katsayilarinin sirasiyla
0,917, 0,774, 0,830, 0,857, 0,840, 0,573, 0,785, 0,822 oldugu

belirlenmistir.

4.2.1.2 Oyun Oynama Motivasyonlar1 Olcek Maddelerinin ve Alt

Boyutlarinin Madde — Toplam Puan Analizi

OOMO maddelerinin ortalama, standart sapma ve madde-toplam puan
korelasyon degerleri Tablo 4.5te sunuldugu gibidir. Guvenirlik calismasi
icin 24 maddelik 6lcegin madde-toplam puan korelasyonlar: incelendiginde
(n = 218), o6lcek maddeleri ile 6lcek toplam puani arasindaki korelasyon

katsayilarinin 0,38 — 0,78 arasinda degistigi saptamistir.
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Tablo 4.5: OOMO maddelerinin ortalama, standart sapma ve madde-toplam puan
korelasyon degerleri

Madde-Toplam Cronbach's Alpha Madde

Ort. SS. Puan Korelasyonu silindiginde
O0OMO 1 3,05 1,13 0,726 0,933
ooMO 2 3,27 1,07 0,515 0,936
O0OMO 3 266 1,10 0,618 0,934
ooMO 4 2,59 1,27 0,640 0,934
O0OMO 5 1,84 1,47 0,582 0,935
OOMO 6 1,07 1,17 0,449 0,936
OOMO 7 3,03 1,13 0,634 0,934
O0OMO 8 2,11 1,36 0,530 0,936
OOMO 9 3,19 1,03 0,769 0,933
O0OMO 10 266 1,24 0,572 0,935
OOMO 11 2,50 1,18 0,689 0,933
OOMO 12 2,83 1,20 0,788 0,932
OOMO 13 2,01 1,52 0,585 0,935
OOMO 14 1,88 1,56 0,524 0,936
OOMO 15 2,14 1,47 0,388 0,938
OOMO 16 2,66 1,34 0,618 0,934
OOMO 17 3,20 1,03 0,783 0,932
OOMO 18 2,80 1,30 0,586 0,935
0O0OMO 19 239 1,17 0,576 0,935
00OMO 20 2,15 1,34 0,625 0,934
ooMO 21 1,91 1,36 0,648 0,934
0O0OMO 22 1,41 1,35 0,507 0,936
OOMO 23 2,66 1,26 0,615 0,934
O0OMO 24 2,41 1,36 0,626 0,934

Tablo 4.6’'da OOMO’niin madde ile alt boyut toplam puanlari arasindaki
iliski incelendiginde, korelasyon katsayilarinin eglence alt boyutunda 0,72-
0,78, rekabet alt boyutunda 0,51-0,58, bilissel gelisim alt boyutunda 0,57-
0,68, basa c¢cikma alt boyutunda 0,62-0,78, sosyal etkilesim alt boyutunda
0,58-0,64, siddet karsisinda o6dil alma alt boyutunda 0,44-0,52,
kisisellestirme alt boyutunda 0,38-0,61, fantezi alt boyutunda 0,53-0,62
arasinda degistigi ve istatistiksel olarak pozitif yonde, cok ileri dizeyde

anlambl iliski oldugu saptanmaistir.
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Tablo 4.6: OOMO’niin madde ile alt boyut toplam puanlar1 arasindaki iliski

OOMO alt boyutlar1 Maddeler Korelasyon katsayisi
Eglence 1,9,17 0,72; 0,76; 0,78
Rekabet 2,10,18 0,51; 0,57; 0,58
Biligsel gelisim 3,11,19 0,61; 0,68; 0,57
Basa ¢ikma 4,12,20 0,64; 0,78; 0,62
Sosyal etkilesim 5,13,21 0,58; 0,58; 0,64
Siddet karsisinda 6dul alma 6,14,22 0,44, 0,52; 0,50
Kisisellestirme 7,15,23 0,63; 0,38; 0,61
Fantezi 8,16,24 0,53; 0,61; 0,62

4.2.2 Gecerlilik Analizleri

Oyun Oynama Motivasyonlar1 Olcegi’nin gecerlik analizinde; dil gecerligi
icin pilot uygulama, benzer 6lcek gecerligi ve yap1 gecerligi icin dogrulayici

faktor analizi kullanilmistir.

4.2.2.1 Dil Gecerligi

Arastirma baslamadan o6nce ilk olarak dil gecerligi degerlendirilmistir.
Olcegin Ingilizceden Turkceye cevirisi 6ncelikli olarak calismacilar
tarafindan yapilmistir. Bir dil bilimci, profesyonel cevirmen ve arastirma
ekibinin tekrar degerlendirilmesi ile ilk form olusturulmustur. Olusturulan
form farkli bir profesyonel cevirmen ile Ingilizceye tekrar cevrilmistir. Geri
cevirisi yapilan form anadili Ingilizce olan bir arastirmaci ile anlam
butinligh ve uygunlugu icin tekrar degerlendirilmistir. Sunulan o6neriler
dahilince arastirma ekibi élcege son halini vermistir. Olcegin son hali ile
yapilan 30 kisilik pilot uygulamada anlasilmayan maddeler tizerinde tekrar
degerlendirme yapilarak alan uzmanlarinin degerlendirilmesine

sunulmustur.

4.2.2.2 Benzer Olcek Gegerligi

OOMO’niin benzer 6lcek gecerligini incelemek icin, calisma kapsaminda
daha once Turkcede gecerlik guvenirlik calismasi yapilan COOMO
kullanilmistir. Bu iki 6lcek arasinda yapilan korelasyon analizine gére Oyun
Oynama Motivasyonlar1 Olcegi alt 6lcek skorlarinin birbirleri arasinda
korelasyon degerlerinin 0,229 ile 0,760 arasinda degistigi ve alt O6lcek

skorlar1 arasinda anlamli seviyede pozitif korelasyon oldugu bulundu
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(p<0,01). Oyun Oynama Motivasyonlar1 Olcegi ve Cevrimici Oyun Oynama
icin Motivasyon Olcegi alt 6lcek skorlari arasinda korelasyon degerlerinin
0,157 ile 0,737 arasinda degistigi ve anlamli seviyede pozitif korelasyon

oldugu bulundu (p<0,01) (Tablo 4.7).

Tablo 4.7: OOMO ve COOMO arasindaki korelasyon degerleri
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13

1-OOMO Basa
cikma
2-00MO
Eglence
3-00MO
Fantezi
4-00MO
Biligsel ,604 591" ,460™
Gelisim
5-00MO
Sosyal
6-00MO
Rekabet
7-00MO
Siddet
karsisinda
6dul alma
8-00MO
Kisisellestirme
9-COOMO
Basa ,548™ ,465™,388",404,452,475" ,439" 277"
cikma/Kac¢ma
10-COOMO
Eglence
11-COOMO
Fantezi
12-COOMO
Beceri , 371,314,264 ,478" ,474™ ,379*,325",292" 706,561 ,572™
gelistirme
13-COOMO
Sosyal
14-COOMO
Rekabet

,760™

,501*,555"

,541,520",406™ ,639™

,535",629",374",537,503™

,432",430",337,325™,431™,386™

,452",566",738™,438™,319",385",229*

,507,591",341",393,407" ,471" ,445" ,322* 747"

, 313,299 441,252 317,252,274 ,293™ ,688™ ,465™

,369*,3777,331",407*,651",396",363",229",656™,553™,573™,704™

,337*,353™,209",385",494" ,609,514* ,157* ,737",653™,484™ ,636™ ,664™

4.2.2.3 Internet Oyun Oynama Bozuklugu Olcegi’nin Yap: Gecerligi

Dogrulayic1 Faktor Analizleri

OOMO yap1 gecerliginin degerlendirilmesi icin Dogrulayici Faktér Analizi
(DFA)  yapilmistir. Kestirim metodu olarak Maksimum Likelihood
kullanilmistir. DFA’min ilk uygulamasi sonucunda model uyumunun
dogrulandigr goérdlmustir. Toplam 24 madde icin yapilan DFA’da X2/sd,
RMSEA, CFI, SRMR degerleri belirlenmistir.
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OOMO’nin Eglence alt boyutunun faktér ytiklerinin ,830 - ,920, Rekabet alt
boyutunun faktoér yuklerinin ,540 - ,880, Bilissel gelisim alt boyutunun
faktor yuklerinin ,730 - ,850, Basa cikma alt boyutunun faktér ytklerinin
,710 - ,920, Sosyal etkilesim alt boyutunun faktér ytklerinin ,760 - ,840,
Siddet karsisinda 6dul alma alt boyutunun faktér yuklerinin ,770 - ,880,
Kisisellestirme alt boyutunun faktor ytklerinin ,640 - ,870 ve Fantezi alt
boyutunun faktér ytklerinin ,710 - ,820 oldugu tespit edilmistir.

OOMO’nin uyum indeksleri p: 0,00001, X2/sd: 2,245, RMSEA: 0,076, CFI:
0,92, GFI: 0,837, SRMR: 0,0671 olarak saptanmistir. Olcegin DFA
sonuclarina gore, korelasyon katsayis1 sonuclari PATH diyagrami ile Sekil ’1

de gosterildigi gibidir.
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Sekil 4.1: Oyun Oynama Motivasyonlar: Olceginin Dogrulayici Faktér Analizi Path
Diyagram1
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Fl:Eglence alt boyutu, F2: Rekabet alt boyutu, F3: Bilissel gelisim alt boyutu, F4: Basa
cikma alt boyutu, F5: Sosyal etkilesim alt boyutu, F6: Siddet karsisinda 6dtl alma alt
boyutu, F7: Kisisellestirme alt boyutu, F8: Fantezi alt boyutu

Chi-square: 502,908, dF=224, p-value=0,001, RMSEA=0,076
GRUP FARKLARI ISTATISTIKLERI

Bagimsiz Gruplar t testine gore arastirmada degerlendirilen erkek vakalarin
oyun oynama motivasyonlari 6élcegi — basa ¢ikma (p=0,007), sosyal etkilesim
(p=0,001), rekabet (p=0,049), siddet karsisinda o6dul alma (p=0,001)
ortalamalarinin kadin vakalarin ortalamalarindan istatistiksel acidan

anlaml derecede daha ytksek oldugu bulundu.

Mann Whitney U testine gbre arastirmada degerlendirilen erkek vakalarin
oyun oynama motivasyonlar1 6lcegi - eglence (p=0,001) ve internet oyun
oynama bozuklugu olgcegi kisa form (p=0,001) ortalamalarinin kadin
vakalarin ortalamalarindan istatistiksel acidan anlamli derecede daha

yuksek oldugu bulundu (Tablo 4.8).

Tablo 4.8: Arastirmada degerlendirilen vakalarda cinsiyete gore psikometrik
ozelliklerin karsilastirilmasi

Erkek Kadin

ort. SS. ort. SS. P

Oyun Oynama Motivasyonlar:
Olcegi — Basa Cikma

Oyun Oynama Motivasyonlari
Olcegi- Eglence

Oyun Oynama Motivasyonlari
Olcegi — Fantezi

Oyun Oynama Motivasyonlar:
Olcegi - Bilissel Gelisim
Oyun Oynama Motivasyonlari
Olcegi — Sosyal etkilesim
Oyun Oynama Motivasyonlar:
Olcegi — Rekabet

Oyun Oynama Motivasyonlari
Olcegi — Siddet karsisinda édiil 5,72 3,14 2,60 3,47 <0,001a
alma

Oyun Oynama Motivasyonlar:
Olcegi - Kisisellestirme

Internet Oyun Oynama Bozuklugu
Olcegi Kisa Form 9

8,11 2,99 6,87 3,71 0,007a
10,08 2,35 861 343  0,001b
7,49 3,31 6,77 3,68 0,131a
7,84 2,79 7,18 3,20 0,107a
6,64 3,64 4,63 3,68 <0,00la

9,08 2,72 827 3,30 0,049a

8,16 3,07 7,40 3,44 0,086a

18,90 6,89 13,84 7,00 <0,001b

Ort.=Ortalama, SS.=Standart Sapma, a=Bagimsiz Gruplar t testi, b=Mann Whitney U testi

Bagimsiz Gruplar t testine gore arastirmada degerlendirilen cevrim ici oyun

oynayan vakalarin Oyun Oynama Motivasyonlar1 Olcegi — Basa Cikma
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(p<0,001), Fantezi (p=0,040), Bilissel Gelisim (p<0,001), Sosyal etkilesim
(p<0,001), Rekabet (p<0,001), Siddet karsisinda o6dul alma (p<0,001),
Kisisellestirme (p<0,001) ortalamalarinin c¢evrim i¢ci oyun oynamayan
vakalarin ortalamalarindan istatistiksel acidan anlamli derecede daha

yuksek oldugu bulundu.

Mann Whitney U testine gbére arastirmada degerlendirilen cevrim ici oyun
oynayan vakalarin Oyun Oynama Motivasyonlar1 Olcegi - Eglence (p<0,001)
alt boyutu ve Internet Oyun Oynama Bozuklugu Olcegi Kisa Form 9
(p<0,001) ortalamalarinin c¢evrim i¢i oyun oynamayan vakalarin
ortalamalarindan istatistiksel acidan anlamli derecede daha ytiksek oldugu

bulundu (Tablo 4.9).

Tablo 4.9: Arastirmada degerlendirilen vakalarda c¢evrim ici oyun oynama
durumuna gore psikometrik ozelliklerin karsilastirilmasi

. Degisen siklikta
Hic oynamaz
Cevrimici oynama durumu oynar P
Ort. SS. Ort. SS.

Oyun Oynama Motivasyonlari

Olcegi — Basa Cikma 6,32 3,84 8,20 2,91 <0,001a
Oyun Oynama Motivasyonlar: 8,11 3,69 10,11 2,24 <0,001b
Olgegi- Eglence

Qyun Oynama Motivasyonlart ¢ 4q 3,82 7,52 3,26 0,040a
Olgegi — Fantezi

Oyun Oynama Motivasyonlari

Olcegi — Bilissel Gelisim 6,32 3,50 8,17 2,48 <0,001a
Oyun Oynama Motivasyonlari 4,51 3,93 6,40 3,56 <0,001a
Olgegi — Sosyal etkilesim

Oyun Oynama Motivasyonlari

Olcegi — Rekabet 7,36 3,61 9,42 2,38 <0,001a
Oyun Oynama Motivasyonlari

Olcegi — Siddet karsisinda 6diil 2,89 3,41 5,10 3,52 <0,001a
alma

Qyun Oynama Motivasyonlar: 6,75 3,81 8,37 2,78 <0,001a
Olcegi - Kisisellestirme

Internet Oyun Oynama 14,15 7,61 17,98 6,92  <0,001b

Bozuklugu Olcegi Kisa Form 9

Ort.=Ortalama, SS.=Standart Sapma, a=Bagimsiz Gruplar t testi, b=Mann Whitney U testi

Mann Whitney U testine gbére oyundan para kazanan katilimcilarin Oyun
Oynama Motivasyonlar1 Olcegi - Eglence (p=0,038), Sosyal etkilesim
(p=0,001), Siddet karsisinda 6dtl alma (p=0,027), Internet Oyun Oynama
Bozuklugu Olcegi Kisa Form 9 (p=0,008) medyan degerlerinin, oyundan
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para kazanmayan vakalarin medyan degerlerinden istatistiksel acidan

anlamli derecede daha ytiksek oldugu bulundu (Tablo 4.10).

Tablo 4.10: Arastirmaya katilan kisilerde oyundan para kazanma durumuna gore
psikometrik 6zelliklerin karsilastirilmasi

Oyundan para kazaniyor Evet Hayir
musunuz? Med. %25 %75 Med. %25 %75

Oyun Oynama Motivasyonlari
Olcegi — Basa Cikma

9,50 7,50 10,50 8,00 6,00 10,00 ,052

Oyun Oynama Motivasyonlari

w o T 11,00 10,00 12,00 10,00 8,00 12,00 ,038
Olgegi - Eglence

Oyun Oynama Motivasyonlari

AN . 8,00 5,00 9,00 8,00 5,00 10,00 ,714
Olcegi — Fantezi

Oyun Oynama Motivasyonlari

Olcesi — Bilissel Geligim 9,00 8,00 10,00 8,00 6,00 10,00 ,095

Qyun Oynama Motivasyonlart g 55 750 1100 550 2,00 9,00 ,001
Olgegi — Sosyal etkilesim

Oyun Oynama Motivasyonlari
Olcegi — Rekabet

Oyun Oynama Motivasyonlari
Olcegi — Siddet karsisinda 6diil 6,00 5,00 9,00 4,00 ,00 7,00 ,027
alma

11,00 9,00 12,00 9,00 7,00 11,00 ,066

Oyun Oynama Motivasyonlari

Olgesi - Kigisellegtirme 9,00 6,00 11,00 9,00 6,00 10,00 ,543

Internet Oyun Oynama

Bozuklugu Olcegi Kisa Form 9 21,50 15,00 24,50 14,00 10,00 21,00 ,008

Med.=Medyan, a=Mann Whitney U testi

Son 6 ay icinde en cok vakit gecirdigi oyun tiri FPS oyunlarini olan
kisilerin OOMO Eglence (t=-2,81, p=0,005), Biligssel gelisim (t=-2,03,
p=0,044), Sosyal etkilesim (t=-4,25, p<0,001), Rekabet (t=-2,86, p=0,005) ve
Siddet karsisinda 6dul alma (t=-5,29, p<0,001) skor ortalamalarinin, son 6
ay icinde en cok vakit gecirdigi oyun turtintin FPS disindaki diger ttrdeki
oyunlar olan katilimcilarin ortalamalarindan istatistiksel acidan anlaml

seviyede daha yuksek oldugu bulundu (Tablo 4.11).
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Tablo 4.11: FPS ve diger oyun gruplar1 arasinda OOMO ve OOB skorlarinin

karsilastirilmasi
Diger FPS
t P
Ort. SS. Ort. SS.
OOMO- Basa Cikma 7,35 3,44 8,47 2,90 -1,96 0,051
OOMO- Eglence 9,17 3,16 10,56 1,52 -2,81 0,005
OOMO- Fantezi 7,07 3,55 7,58 3,23 -0,85 0,394
OOMO- Biligsel Gelisim 7,35 3,13 8,37 2,18 -2,03 0,044
OOMO- Sosyal etkilesim 5,25 3,68 7,88 3,51 -4,25 <0,001
OOMO- Rekabet 8,45 3,14 9,88 2,04 -2,86 0,005
oOMO- Siddetlargsnda 375 3,49 6,84 3,14 529 <0,001
OOMO- Kisisellestirme 7,80 3,40 7,95 2,54 -0,28 0,782
OOB 16,22 7,45 18,63 6,78 -1,93 0,055

Ort.=Ortalama, SS.=Standart Sapma, t=Bagimsiz Gruplar t testi

ILISKISEL VE YORDAYICI ISTATISTIK ANALIZLERI

Pearson Korelasyon Analizine gore arastirmada degerlendirilen vakalarin
yasam kalitesi skorlari ile Internet Oyun Oynama Bozuklugu Olcegi Kisa
Form 9 skorlar1 arasinda, anlamli seviyede negatif korelasyon oldugu
bulundu (Fiziksel iyilik r=0,152, p<0,05, Psikolojik iyilik r=0,242, p<0,01,
Cevresel iyilik r=0,134, p<0,05, Sosyal iyilik r=0,243, p<0,01)

Pearson Korelasyon Analizine gbére arastirmada degerlendirilen vakalarin
yasam kalitesi skorlar ile Cok Boyutlu Yasantisal Kacinma Olgegi 30 alt
Olcek skorlari arasinda; davranissal kacinma alt boyutu ile cevresel iyilik alt
boyutu arasinda anlamli seviyede pozitif korelasyon oldugu (r=0,160,
p<0,05), sikintidan hoslanmama alt boyutu ile tim yasam kalitesi alt
boyutlari arasinda anlamli seviyede negatif korelasyon (Fiziksel iyilik
r=0,192, p<0,01, Psikolojik iyilik r=0,330, p<0,01, Cevresel iyilik r=0,197,
p<0,01, Sosyal iyilik r=0,134, p<0,05), erteleme alt boyutu ile yasam kalitesi
alt boyutlarindan fiziksel iyilik, psikolojik iyilik ve sosyal iyilik arasinda
anlamli seviyede negatif korelasyon (Fiziksel iyilik r=0,215, p<0,01,
Psikolojik iyilik r=0,305, p<0,01, Sosyal iyilik r=0,180, p<0,01),
baskilama/inkar alt boyutu ile tim yasam kalitesi alt boyutlar1 arasinda
anlamli seviyede negatif korelasyon (Fiziksel iyilik r=0,187, p<0,01,
Psikolojik iyilik r=0,352, p<0,01, Cevresel iyilik r=0,194, p<0,01, Sosyal
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iyilik r=0,301, p<0,01), sikintiya katlanma alt boyutu ile tim yasam kalitesi
alt boyutlar1 arasinda anlaml seviyede pozitif korelasyon oldugu (Fiziksel
iyilik r=0,303, p<0,01, Psikolojik iyilik r=0,482, p<0,01, Cevresel iyilik
r=0,276, p<0,01, Sosyal iyilik r=0,232, p<0,005) bulundu.

Pearson Korelasyon Analizine gore arastirmada degerlendirilen vakalarin
yasam kalitesi skorlan ile KEF skorlar1 arasinda, anlamli seviyede negatif
korelasyon oldugu (Fiziksel iyilik r=0,384, p<0,01, Psikolojik iyilik r=0,613,
p<0,01, Cevresel iyilik r=0,297, p<0,01, Sosyal iyilik r=0,460, p<0,01)

bulundu.

Pearson Korelasyon Analizine gére arastirmada degerlendirilen vakalarin
Internet Oyun Oynama Bozuklugu kisa form 9 skorlan ile Cok Boyutlu
Yasantisal Kacinma Olcegi 30 ve KEF skorlar1 arasinda; sikintidan
hoslanmama alt boyutu ile anlamli seviyede pozitif korelasyon (r=0,188,
p<0,01), erteleme alt boyutu ile anlaml seviyede pozitif korelasyon (r=0,258,
p<0,01), baskilama/inkar alt boyutu ile anlamli seviyede pozitif korelasyon
(r=0,240, p<0,01), KEF skorlarn ile anlamli seviyede pozitif korelasyon
(r=0,378, p<0,01) oldugu bulundu.

Pearson Korelasyon Analizine gbére arastirmada degerlendirilen vakalarin
Diinya Saglik Orgliti Yasam Kalitesi Olcegi Kisa Form - Fiziksel lyilik ile
Oyun Oynama Motivasyonlar1 Olcegi - Eglence (r=0,145, p<0,05), Rekabet
(r=0,1359, p<0,05), Kisisellestirme (r=0,140, p<0,05) degerleri arasinda

anlaml seviyede pozitif korelasyon oldugu bulundu.

Pearson Korelasyon Analizine gére Internet Oyun Oynama Bozuklugu Olcegi
Kisa Form 9 skorlan ile Oyun Oynama Motivasyonlar:1 6lcegi arasinda —
Biligsel gelisim ve Kisisellestirme alt Olcekleri haric- istatistiksel acidan
anlamli seviyede 0,156 ile 0,307 (p<0.01) arasinda pozitif iliski oldugu

bulundu.

Pearson Korelasyon Analizine gore arastirmada degerlendirilen vakalarin
Diinya Saghk Orgiitii Yasam Kalitesi Olcegi Kisa Form - Sosyal lyilik ile
Oyun Oynama Motivasyonlar1 Olcegi — Bilissel Gelisim (r=0,145, p<0,05)

degerleri arasinda anlamli seviyede pozitif korelasyon oldugu bulundu.

Pearson Korelasyon Analizine gore arastirmada degerlendirilen vakalarin

Cok Boyutlu Yasantisal Kacinma Olcegi — Sikintidan Hoslanmama ile Oyun
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Oynama Motivasyonlar1 Olcegi - Eglence (r=-0,149, p<0,05) degerleri

arasinda anlaml seviyede negatif korelasyon oldugu bulundu.

Pearson Korelasyon Analizine gore arastirmada degerlendirilen vakalarin
Cok Boyutlu Yasantisal Kacinma Olcegi - Erteleme ile Oyun Oynama
Motivasyonlar1 Olcegi — Sosyal etkilesim (r=-0,148, p<0,05) degerleri

arasinda anlaml seviyede negatif korelasyon oldugu bulundu.

Pearson Korelasyon Analizine gére arastirmadaki katilimcilarin Cok Boyutlu
Yasantisal Kacinma Olcegi — Dikkat dagitma/Bastirma ile Oyun Oynama
Motivasyonlar1 Olcegi — Basa Cikma (r=0,176, p<0,01), Bilissel Gelisim
(r=0,145, p<0,05) degerleri arasinda anlamli seviyede pozitif korelasyon

oldugu bulundu.

Pearson Korelasyon Analizine gore arastirmadaki katilimcilarin Cok Boyutlu
Yasantisal Kacinma Olcegi - Sikintiya Katlanma ile Oyun Oynama
Motivasyonlar1 Olcegi — Basa Cikma (r=0,134, p<0,05), Sosyal etkilesim
(r=0,140, p<0,05), Rekabet (r=0,135, p<0,05) degerleri arasinda anlaml

seviyede pozitif korelasyon oldugu bulundu.

Pearson Korelasyon Analizine gbére arastirmada degerlendirilen vakalarin
Kabul ve Eylem Formu ile Oyun Oynama Motivasyonlar1 Olcegi — Fantezi
(r=0,174, p<0,05) ve Kisisellestirme (r=0,155, p<0,05) degerleri arasinda

anlamlh seviyede pozitif korelasyon oldugu bulundu.

Pearson Korelasyon Analizine gbére arastirmada degerlendirilen vakalarin
yas degerleri ile Oyun Oynama Motivasyonlari Olcegi — Basa Cikma
(r=0,162, p<0,05) degerleri arasinda anlamli seviyede pozitif korelasyon

oldugu bulundu.

Spearman Korelasyon Analizine gore arastirmada degerlendirilen vakalarin
hafta ici oyun stresi ile Oyun Oynama Motivasyonlar1 Olcegi — Basa Cikma
(r=0,167, p<0,05), Eglence (r=0,287, p<0,01), Fantezi (r=0,185, p<0,01),
Bilissel Gelisim (r=0,146, p<0,05), Sosyal etkilesim (r=0,139, p<0,05), Siddet
karsisinda 6dul alma (r=0,188, p<0,01), Kisisellestirme (r=0,171, p<0,095)

degerleri arasinda anlamli seviyede pozitif korelasyon oldugu bulundu.

Pearson Korelasyon Analizine gore arastirmada degerlendirilen vakalarin

hafta sonu oyun stresi ile Oyun Oynama Motivasyonlar1 Olcegi — Basa
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Cikma (r=0,188, p<0,01), Eglence (r=0,280, p<0,01), Fantezi (r=0,201,
p<0,001), Bilissel Gelisim (r=0,207, p<0,01) Sosyal etkilesim (r=0,196,
p<0,01), Rekabet (r=0,138, p<0,05), Siddet karsisinda 6dul alma (r=0,269,
p<0,01), Kisisellestirme (r=0,186, p<0,01) degerleri arasinda anlaml
seviyede pozitif korelasyon oldugu bulundu (Tablo 4.12).
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Tablo 4.12: Calismada kullanilan 6l¢cek skorlari, hafta ici ve hafta sonu oyun stresi ve yas degerleri arasindaki korelasyon iliskisi

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27
1- OOMO- Basa Cikma -

2- OOMO- Eglence | 760™

3- OOMO) - Fantezi 501* ,555*

4- OOMO - Biligsel - " "
Gelisim ,604* ,591% 460

> QOMO — Sosyal 541% 520~ 406" 639"
etkilesim

6-OOMO-Rekabet 535" 620" 374" ,537° 503"
7- OOMO - Siddet 432" 430" 337" 325° 431" 386"

karsisinda 6dul alma

8- OOMO- " " - " " " "

Kisisellestirme 452" 566" ,738" 438" 319" ,385" ,229

9-COOMO - Basa " " - “ - - - -
548" 465" 388" 404" 452" 475" 439" 277

cikma/Kacma

10- COOMO- Eglence ~ ,507* ,591% ,341% ,393* 407° 471" 445% 322" 747"

11-COOMO —Fantezi  ,313% ,209% 441 252% 317 252 274" 203° 688* 465

12- COOMO — Beceri . . . " . " . " . - "
Geligtirme 371" 314* 264" 478" A474* 379% 325° 202° 706* 561" 572
13- COOMO- Sosyallik  ,369% ,377* ,331% 407" ,651° ,396" ,363" ,220% 656 ,553" 573" 704"

14— COOMO- Rekabet  ,337% ,353% ,200% 385 ,494* 609" 514" 157 ,737* ,653° 484" 636* 664"

1 5._ WHOQOL -Fiziksel 045 ,145° 054 ,108 ,066 ,159° ,061 ,140° -,032 ,108 -108 ,022 ,037 ,078

Iyilik

16 - WHOQOL- - " -

Psikolojik lyilik ,034 095 -042 ,074 ,043 ,113 -049 -017 -,182" -024 -255" -058 -016 -068 ,613

17 - WHOQOL - . " - "

Cevresel lyilik ,078 ,155* ,073 ,115 ,03¢ ,109 ,014 ,102 -012 ,097 -143 -042 -060 ,031 ,601* ,602

ily?JjI{WHOQOL ~Sosyal -032 ,068 -037 ,145° ,073 ,128 -050 ,024 -116 ,006 -,173° ,000 ,012 -033 ,478* ,592" ,466"

19-IGDT SF9 224~ 227+ ,181* ,105 ,248* ,156° ,307* ,065 ,536" ,390% ,388" ,334* 360" ,460* -,152" -242" -134* -243"

20~ CBYKO - ,047 -019 ,016 ,109 ,050 ,024 ,021 ,055 ,029 ,006 ,002 ,097 ,068 -025 ,078 ,096 ,160° ,129 -050
Davram$sal_ kacinma

21 - CBYKO - Siantdan -023 -,149° -060 -,100 -067 -125 -083 ,026 ,150° ,009 ,164* ,172° ,022 ,020 -,192* -330* -,197" -134" ,188" ,324"
Hoslanmama

22-CBYKO-Erteleme  -021 -003 ,000 -012 -148° ,020 ,0388 ,057 ,108 ,077 079 -105 -086 ,058 -215" -305" -086 -180" ,258" ,192" ,332"
23- CBYKO- Dikkat 176 063 ,035 ,145 ,008 ,111 -055 ,003 ,230* ,108 ,066 ,209* ,100 ,107 -0l11 ,034 ,084 ,096 ,073 ,385* ,372% ,127

dagitma/Bastirma

24-CBYKO - 039 -024 ,091 ,017 ,071 ,03¢ -032 ,076 ,18* ,074 ,208* ,131 ,088 ,125 -187* -352" -,194* -301* ,240* ,152" ,313* ,246~ ,172"

Basm/m > 3 i ) ) 3 3 3 ) 3 > > i ) > 3" > 5 » ) B > )

ii_({ﬂaE;Kao ~Silanttya ,134< ,091 ,011 ,127 ,140* ,135° ,002 -002 ,078 ,095 -032 ,061 ,059 ,091 ,303" ,482* 276" ,232* -118 ,167* -111 -260" ,176* ,042

26 - KEF ,081 ,018 ,174° -001 ,015 ,035 -002 ,155° ,301* ,112 ,345* ,185* ,087 ,157° -384" -613" -297" -460" 378" ,082 ,427° 438" ,137* 572" -211*

27 - Yas ,162° ,106 -004 ,128 ,107 ,075 -047 ,015 ,10 -073 -029 ,040 ,017 -032 -032 ,b115 -030 ,076 -074 ,050 ,072 -085 ,131 -115 ,154° -089

28 - Hafta ici oyun stiresi ,167" ,287* ,185% ,146° ,139° ,067 ,188* ,171* ,263* 271 ,268* 246" 251 209" ,037 -016 ,027 -098 ,376 -019 -059 ,001 -045 ,048 -022 ,088 -043

ggr'egaﬂas‘m“"y‘m ,188* 280" ,201* ,207* ,196 ,138" 269" ,186™ ,363" ,324~ 271" 318" 268" ,298" -061 -128 -026 -135 ,353" ,043 ,033 ,096 ,079 ,104 -043 ,157° -071
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Bulgular

*<0,05, **<0,01, Pearson Korelasyon Analizi. a=Spearman Korelasyon Analizi
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Bulgular

Yasam Kalitesi Olcegi toplam skorlarinin %6’sinin (F=13,18, p<0,001) OOB
toplam skorlarn tarafindan aciklandigi, modele CBYKO alt 6lcek skorlarinin
eklenmesiyle aciklayicihigin istatistiksel acidan anlamli seviyede %32’ye
yukseldigi (F=14,51, p<0,001), modele KEF skorlarini eklenmesiyle
aciklayicihigin %4 1’e yukseldigi (F=18,17, p<0,001) bulundu. Son model
incelendiginde ise sadece CBYKO-Davranissal Kacinma (p=0,018), CBYKO-
Sikintiya Katlanma (p<0,001) ve KEF (p<0,001) skorlarinin istatistiksel
acidan anlamli derecede etkili oldugu bulundu (Tablo 4.13).

Tablo 4.13: Yasam kalitesi dlcegi toplam skorlarini aciklamada oyun oynama
bozuklugu, cok boyutlu yasantisal kacinma ve kabul ve eylem formu skorlarinin

etkinligi
Standartlanmamis Standart 95,0%

Model Katsayilar Katsayilar ¢ P GA
B SH Beta AL UL
1 (Sabit) ,692 ,024 29,135<,001 ,645 ,739
OOB -,005 ,001 -,240 -3,630 <,001 -,007 -,002
2 (Sabit) ,564 ,057 9,973 <,001 ,453 ,676
OOB -,002 ,001 -,084 -1,384 ,168 -,004 ,001
CBYKO-Davranissal Kacinma ,004 ,002 ,168 2,588 ,010 ,001 ,008
gﬁ;ﬁgﬁ;ﬁ:maﬁ 004 001  -186 -2,737 ,007 -,007-,001
CBYKO-Erteleme -,001 ,002 -,045 -, 701 ,484 -,004 ,002
gf;ﬁ;gﬁiima 002 001 074 1,129 ,260 -,001 ,004
CBYKO-Baskilama/Inkar -,007 ,002 -,283 -4,579 <,001 -,010-,004
CBYKO-Sikintiya Katlanma ,007 ,001 ,323 5,198 <,001 ,004 ,009
3 (Sabit) ,562 ,053 10,600<,001 ,458 ,667
OOB ,000 ,001 -,015 -,256 ,798 -,003 ,002
CBYKO-Davranissal Kacinma ,004 ,002 ,145 2,382 ,018 ,001 ,007
gﬁ;ﬁgg&ﬁ:tldan -,002 ,001 -,104  -1,587 ,114 -,005 ,001
CBYKO-Erteleme ,001 ,001 ,038 ,601 ,548 -,002 ,004
gfggﬁ’;?éﬁfgﬁma ,001 ,001 ,071 1,159 ,248 -,001 ,004
CBYKO-Baskilama/Inkar -,003 ,002 -,104 -1,557 ,121 -,006 ,001
CBYKO-Sikintiya Katlanma ,006 ,001 271 4,599 <,001 ,003 ,008
KEF -,006 ,001 -,413 -5,463 <,001 -,008 -,004

SH=Standart Hata, GA=Gtiven Araligi, AL=Alt Limit, UL=Ust Limit
Model 1: R2=0,06, F=13,18, p<0,001
Model 2: R2=0,32, F=14,51, p<0,001
Model 3: R2=0,41, F=18,17, p<0,001

60



5.1

BOLUM 5

TARTISMA ve SONUC

Calismamizda, oyun oynama bozuklugu ve yasam kalitesi iliskisi
arastirilmis, bu iliskide rolt oldugu distintilen yasantisal kacinma ve oyun
oynama motivasyonlarindan basa cikma incelenmistir. Literatiirde tespit
edildigi kadariyla oyun oynama bozuklugunda yasantisal kacinmayi
arastiran ilk calismadir. 2019 yilinda yayinlanan ICD 11 ile birlikte tani
sistemlerinde ilk kez yer alan oyun oynama bozuklugu ile iligkili faktérlerin
arastirilmasinin, taninin daha iyi anlasilmasina ve klinik muidahale

yontemlerine katk: saglayacagi dustintilmektedir.

CALISMA SONUCLARININ SOSYODEMOGRAFIK VERILER VE
GRUP FARKLARI ACISINDAN INCELENMESI

Calismaya katilan 218 bireyin sosyodemografik verileri incelendiginde,
%56’s1mn1n erkek, %93 Untn bekar, %50’sinin anne baba ile birlikte yasadig:
ve %60 1mnin aylik gelir seviyesinin O — 2000 TL arasinda degistigi gorualdu.
Katilimcilarin ortalama yas: 21,51 (SD 1,94)di. Calismaya dahil edilme
kriterlerinde, bireylerin yas araligi 19 — 24 olarak belirlenmis, bu yas grubu
ulkemizde Universite ve/veya yeni is hayatina baslamis, literattirde genc
eriskin olarak tanimlanan gruba denk dismektedir. Katilimcilarin yarisinin
ailesiyle birlikte yasamas: ve yarisindan fazlasinin gérece duisik bir gelir
diizeyine sahip olmasi bu acidan anlasilabilir. Literattirde, ergenlik ve
devami olan geng¢ eriskinlik doneminin, bagimlilik bozukluklan ile iliskisi
bildirilmekte [100], es zamanli gecerlik ve guvenirlik calismasini

yurattiglimiiz OOMO’niin de bu yas grubunda uygulandigi gértilmektedir.

Calismaya katilan bireyler arasinda kadin erkek oraninin hemen hemen esit
oldugu, oyun oynama bozuklugu skorlarinin erkek katilimcilarda kadinlara
kiyasla anlamli derecede yuksek oldugu tespit edilmistir. Literatiirde erkek

bireylerde kadinlara kiyasla oyun oynama bozuklugu prevalansinin daha
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yuksek oldugu, benzer sekilde genclerin yashlara kiyasla oyun oynama
bozuklugu prevalansinin yuksek oldugu bildirilmektedir [102,104]. Erkek
bireylerin oynama siklik ve strelerinin fazla oldugu, bagimlilik potansiyeli
yuksek MMORPG ve siddet tirtinde oyunlari daha cok tercih ettikleri

bildirmektedir. Bulgularimiz literatiirii destekler niteliktedir.

Calismaya katilan bireylerde, son 6 ay icinde en cok vakit gecirilen oyun
tard FPS (%19,7) ve RTS (%15,6) olarak tespit edilmistir. Literattirde
bireylerin en sik cevrimi¢ci ve MMORPG tarzinda oyunlari oynadiklari
[107,128,152], 6zellikle cok oyuncunun birlikte etkilesimine izin veren MMO
oyunlan tercih ettigi bildirilmistir [99,128,218]. Bununla birlikte, cevrimici
oynamanin ve bazi oyun tirlerinin oyun oynama bozuklugu riskini artirdigi
bilinmektedir [109]. Bu oyunlar arasinda RPG [110], MMORPG [112], FPS
[110] sayilabilir. Bir calismada [114] aksiyon, RTS ve RPG turtundeki
oyunlarinin oyun oynama bozuklugu ile iliskili oldugu tespit edilmistir. Bu
acidan, bulgularimiz literattiri kismen desteklemekle birlikte, oyun
tercihinin farkli oldugu goértlmektedir. Bu durumu 6rneklem buyuklugd,
Ulkemizde FPS tarzinin diger oyun tarzlarina gére oynanma sikiliginin fazla
olmasi1 ve MMORPG turtiindeki oyunlarin oynanmasi ve oyuna devam
edilmesinde bir noktada dUucretin s6z konusu olmas1 gibi sebeplerle

aciklanabilecegi distintlmektedir.

Calismada degerlendirilen bireylerin bir glinde ortalama oyunda gecirdikleri
zaman hafta ici 2,62 saat (SD 2,24) ve hafta sonu 3,02 saat (SD 2,39)
olarak tespit edilmistir. Oyunda gecirilen zaman ile oyun oynama
bozuklugu arasindaki dogrusal iliski literattirce bildirilmektedir
[99,103,219]. Oyun oynama suresi arttikca, oyun oynama bozuklugu
gelisme riski artmaktadir [106]. Calismada oyun oynama zamani ile oyun
oynama bozuklugu skorlar1 arasindaki iliskiye baktigimizda, hafta ici ve
hafta sonu oyun suresinin oyun oynama bozuklugu skorlar ile pozitif
yonde anlamli korelasyon gosterdigi gortlmektedir. Bulgularimiz literattira

destekler niteliktedir.

Calismanin yapildigi dénemde, blitlin diinyay: etkisi altina alan pandemi,
ulkemizdede gorilmeye ve vaka sayilarinin hizla artmasiyla sonuclanmistir.
Pandemi doneminin o6zellikle ilk zamanlarinda eve kapanmalar artmis,

bununla birlikte dijital aletler ile gecirilen zamanda artis olmustur. Covid 19
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pandemisi stiresince dlinya genelinde mobil oyun indirme sayis1 %10 artmis
[17], 2021’in ilk ceyreginde gecen yilin ayni dénemine gére mobil uygulama
indirme sayist %10 artmis, oyun icin harcanan paranin ¢ogunu ise mobil
oyunlar olusturmustur. Ulkemizde oyun oynamaya yoénelik hazirlanan
Turkiye Oyun Sektéort 2020 raporuna gore [20] Covid 19 pandemisi
slUiresince, oyun oynama sureleri %30 artmis, oyun oynamada en buyuk
trendi mobil oyunlar olusturmaktadir. Calismamizin pandemi déneminde
yapildigi distntldiginde, oyun oynama sulrelerinin bu acidan da anlamh

olabilecegi diisiintlmektedir.

Calismada oyun oynayan bireylerin yarisi hic — neredeyse hic¢c siklikta
cevrimici oyun tercih ederken, diger yarisinin bazen — strekli araliginda
oyunlarini c¢evrimici oynadiklarin1 = bildirmislerdir. Bu iki grubun
kiyaslanmasina bakildiginda, hi¢ — neredeyse hic cevrimici oyun oynamayan
bireylere kiyasla degisken siklikta cevrimici oyun tercih edenlerin oyun
oynama bozuklugu skorlari ve butin oyun oynama motivasyonlarinin
anlamli derecede yuksek oldugu tespit edilmistir. Cevrimici oynamanin
motivasyonlar ile ve oyun oynama bozuklugu ile iliskisi literattirde
bildirilmektedir [99]. Oyun tercihi cevrimici olan bireylerde, cevrimdis1 olan
bireylere kiyasla oyun oynama bozuklugu daha sik goérilmektedir
[99,106,156,220,221]. Bununla birlikte alt grup analizi yapilmamuis,
cinsiyetler arasi cevrimici oyun oynama sikligina bakilmamistir. Ayrica hig
oynamayanlar ile surekli oynayanlar karsilastirilmamis, karsilastirma
gruplarinin daha karma oldugu gortlmektedir. Butlin bunlarla birlikte

calismamiz literatiirii destekler niteliktedir.

Katilimcilar arasi1 grup farklarina bakildiginda, erkek kadin cinsiyet
arasinda oyun oynama motivasyonlar1 arasinda; erkekler lehine basa
cikma, eglence, sosyal etkilesim, rekabet, siddet karsisinda o6dil alma
motivasyonu ve oyun oynama bozuklugu skorlarinin anlaml derecede
yuksek oldugu goérulmustir. Erkek bireylerde oyun oynama bozuklugu
sikliginin daha yuksek oldugu [99,102], oyun oynama motivasyonlarinin bu
durumda etkili olabilecegi literattirde bildirilmektedir [136,144]. Bu iliskiye
yonelik literatir, 20 yili askin bir zamandir mevcuttur [54,120]. Oyun
oynama motivasyonlart ve oyun oynama bozuklugu arasindaki iliski

tartisilmis, bununla ilgili o6lcekler gelistirilmistir [119,205,222,223].
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Ozellikle kacis, eglence, fantezi, sosyal etkilesim ve rekabet
motivasyonlarinin, oyun oynama bozuklugu ile iliskili oldugu bildirilmistir
[128-130]. Yakin zamanli bir derlemede, literattirde tespit edilen 26 oyun
oynama motivasyonunun 23Untn oyun oynama bozuklugu ile iligkili
oldugu bildirilmistir [136]. Bu acidan bakildiginda, bulgularimiz literattirt
destekler niteliktedir.

Oyunlardan para kazanma durumuna bakildiginda, para kazanan
bireylerin kazanmayanlara kiyasla oyun oynama bozuklugu skorlari, siddet
karsisinda 6dul alma, sosyal etkilesim ve eglence motivasyonlarinin ytksek
oldugu tespit edilmistir. Oyundan kazanc elde etme ve oyun oynama
bozuklugu arasindaki literatiir incelendiginde, bu kazancin oyun oynama
bozuklugu ile iligkili oldugu bildirilmektedir [29,31,32]. Bu iligkinin oyun
oynama suresi araciligiyla oyun oynama bozuklugu ile iligski kurdugu
distnulebilir. Ayrica oyun oynama motivasyonlarinin bu iliskide rolti

onemli olabilir [136]. Bulgularimiz literattirti destekler niteliktedir.

Literatiirde oyun tird degisken olmakla birlikte, MMORPG oyunlarinin sik
tercih edildigi ve oyun oynama bozuklugu ile iliskili oldugu bildirilmistir
[107,112,146,224]. Orneklemimizde bu oyun tira sikliginin oldukca az
olmasi1 sebebiyle, en cok tercih edilen oyun tirt olan FPS ve diger turler,
oyun oynama motivasyonlari ve oyun oynama bozuklugu acisindan
karsilastinnlmistir. En sik FPS tirtl oyunlarda vakit geciren bireylerin, baska
turleri sik tercih eden bireylere kiyasla oyun oynama bozuklugu skorlarinda
anlaml fark olmadigl; eglence, bilissel gelisim, sosyal etkilesim, rekabet ve
siddet karsisinda 6dul alma motivasyonlarinin ise anlamli derecede yuksek
oldugu gordlmustir. Bulgularimiz FPS oyun tlrtintin, oyun oynama
bozuklugu ile iliskisini ortaya koyan literattir ile celismekle birlikte
[108,225,226], 6rneklemdeki bireylerin sayisal azligi ve katilimcilarin oyun
tirleri arasindaki dagilimin birbirine yakin olmasinin bu durumu
aciklayabilecegi dustUntlmustir. MMORPG tuartd, Turk toplumunda da
tercih edilmesiyle birlikte [29], son dénemde FPS oyun turleri olan Counter
Strike, Valorant, PUBG oyunlarinin sikliginda artis oldugu bildirilmektedir
[20].
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OYUN OYNAMA MOTIVASYONLARI OLCEGI’NIN GECERLIK
VE GUVENIRLiGININ INCELENMESI

OOMO’niin gecerlik ve guivenirlik calismasinin da yapildigi arastirmanin bu
bélimunde, uyarlama calismasi yapilan 06lcegin bulgulart tartisiimaya

calisilmastir.

5.2.1 internet Oyun Oynama Bozuklugu Olcegi’nin Giivenirligi

Guvenirlik; bir 6l¢gme aracinin ayni kosullarda yaptigi tekrarli dlctimlerde
gosterdigi kararliigin derecesidir [227]. Guvenirlik ayni zamanda
degismezlik, tutarlilik, dogruluk gibi tanimlarla ifade edilmektedir.
Dogruluk o6lcimun gercek degerini belirleme yetenegini anlatirken,
degismezlik ve tutarlilik ise tekrarlayan o6l¢ciimlerde 6l¢cme aracinin benzer
sonuclar1 verme yetenegini tanimlamaktadir. Guvenirlik ise, tim bu
tanimlarin 6zelliklerini kapsamaktadir [228]. Bu bélimde 6lcegin glivenirligi
icin yapilan madde-toplam puan analizi, i¢ tutarliblk (Cronbach alfa

glvenirlik katsayisi) analizi sonuclar tartisilmistir.

5.2.1.1 Oyun Oynama Motivasyonlar1 Olceginin I¢ Tutarlilik Analizi

Cronbach alfa katsayisi1 likert tipi Olceklerde i¢c tutarliligi gosteren bir
degerdir. Bu deger maddelerin 6l¢gmek istenen konu ile ilgili olup olmadigini
gosterir. Cronbach alfa katsayisinin olabildigince 1% yakin olmasi
istenmektedir [229]. Alfa katsayisinin 0,40’dan ktictik olmas1 6l¢me aracinin
guvenilir olmadigi, .40 - .59 aras1 diistik gtivenirlikte oldugu, .60 - .79 arasi
oldukca gtivenilir oldugu, .80 - 1.00 arasi ise yuksek derecede guivenilir
oldugu seklinde belirtilmektedir [230]. Olcegin alt boyutlarinin Cronbach
alfa guvenirlik katsayilari ise; eglence alt boyutu icin 0,92, rekabet alt
boyutu i¢in 0,78, bilissel gelisim alt boyutu icin 0,83, basa ¢ikma alt boyutu
icin 0,86, sosyal etkilesim alt boyutu icin 0,84 siddet karsisinda 6dul alma
alt boyutu icin 0,57, kisisellestirme alt boyutu icin 0,78, fantezi alt boyutu
icin 0,82 olarak bulunmustur. Analiz bulgular, 6lcegin Tlurkce formunun
Cronbach alfa glivenirlik katsayilar1 ile orijinal 6lcegin Cronbach alfa
guvenirlik katsayilar1 buytk o6lctide benzer bulmustur. Analiz sonuclari,

Turkce formun i¢ tutarliliginin yeterli diizeyde oldugunu géstermektedir.
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5.2.1.2 Oyun Oynama Motivasyonlar1 Olceginin Madde Toplam Puan

Analizi

Madde guivenirligi olarak bilinen madde-toplam puan analizlerinin temel
amaci, her bir maddenin 6lcek toplam puanina katkilarini ve Olcegin
timuyle ne derecede iligkili oldugunu belirlemektir [228]. Bu analizde,
Olcekteki her bir maddenin varyansini, Olcek toplam puani varyans: ile
karsilastirarak arasindaki iligskiye bakilmaktadir. Bu iliski Pearson
korelasyonu ile incelenmekte ve r degeri 1’e yaklastikca gtivenirligin yltksek
oldugu kabul edilmektedir. Literatlirde madde-toplam puan korelasyon
katsayis1 alt sinin ile ilgili farkl bilgiler bulunmaktadir. En alt puan .20
olarak kabul gormektedir. Guivenirlik katsayis1 .30-.40 olanlar iyi, .40 Uzeri
olanlar cok iyi diizeyde ayirt edici olarak degerlendirilmekte ve guvenilir

olarak bildirilmektedir [228-230].

Guvenirlik calismasit icin 24 maddelik OOMO madde-toplam puan
korelasyonlari incelendiginde, OOMO maddelerinin korelasyon
katsayilarinin 0,39 - 0,79 arasinda degistigi ve tim maddeler icin
istatistiksel olarak anlamli bir iliski oldugu saptanmistir. Maddelerin,
madde-alt boyut puan korelasyon katsayilarinin OOMO’niin madde ile alt
boyut toplam puanlari arasindaki iliski incelendiginde, korelasyon
katsayilarinin eglence alt boyutunda 0,72-0,78, rekabet alt boyutunda
0,51-0,58, bilissel gelisim alt boyutunda 0,57-0,68, basa cikma alt
boyutunda 0,62-0,78, sosyal etkilesim alt boyutunda 0,58-0,64, siddet
karsisinda o6dul alma alt boyutunda 0,44-0,52, kisisellestirme alt
boyutunda 0,38-0,61, fantezi alt boyutunda 0,53-0,62 arasinda degistigi ve
istatistiksel olarak anlamli bir iliski oldugu saptanmistir. Olgegin tiim
maddelerinin madde-toplam puan, madde — alt boyut korelasyon katsayilari
0,30 tzerinde ve istatistiksel olarak iyi derecede anlaml iliski bulunmustur.
Bu sonugclara gére, OOMO’de yer alan tim maddelerin; madde ile alt boyut
ve madde ile toplam puan korelasyonlarinin iyi derecede ve istatistiksel

olarak anlaml bir iligki oldugu saptanmistir

5.2.2 Oyun Oynama Motivasyonlar1 Olceginin Gecerligi

Gecerlik, bir 6l¢gme aracinin 6l¢meyi hedefledigi 6zelligi, baska 6zellikler ile

karistirmadan, tam ve dogru olarak o6lcebilme yetenegidir [228,231]. Bu
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calismada 6lcegin gecerliginin belirlenmesinde yap1 gecerligi ve benzer 6lcek

gecerligi kullanilmistir.

5.2.2.1 Benzer Olcek Gecerligi

Calismada, hipotezleri test etmek ve iliskisel analizleri ortaya koymak icin
korelasyon ve regresyon analizi kullanilmistir. Calisma icerisinde es zamanl
olarak gecerlik glivenirlik calismasini yaptigimiz OOMO alt élcek skorlari
arasindaki korelasyon degerleri 0,229 — 0,760 arasinda degistigi, alt 6lcek
skorlarinin anlamli seviyede pozitif korelasyon go6sterdigi bulunmustur.
Benzer sekilde daha 6nce Turk dilinde gecerli ve glivenilir kabul edilen oyun
oynama motivasyonlarin1 élcen bir diger 6lcek olan COOMO ile 0,157 -
0,737 arasinda degisen anlamli seviyede korelasyon tespit edilmistir. Bu
degerler ile birlikte, oyun oynama motivasyonlarini 6l¢gmek icin kullanilabilir

bir ara¢ oldugu dustunutlmektedir.

5.2.2.2 Oyun Oynama Motivasyonlar: Olcegi’nin Yap1 Gegerligi

Yap1 gecerligi 6lcek maddelerinin 6lctilmek istenen o6rtik degiskenlerle ne
derecede iliskili oldugunu, degiskenler arasi iliskinin kurulmus modele ne
kadar uygun oldugunu degerlendirmek icin kullanilmaktadir [228]. Olcek
uyarlama calismalarinda yap1 gecerligini degerlendirmek icin DFA kullanilir
[232]. DFA bir olcegin faktér yapisini incelemek ve orijinal 6lcek ile
uyumunu karsilastirmak icin kullanilan uygun yontemlerden biridir. DFA
yapilabilmesi i¢cin arastirmacinin énceden kurmus oldugu teorik bir model
olmas1 gerekmektedir. Yani, Olcegi gelistiren kisinin zihninde 6nceden bir
model mevcuttur ve bu modelin dogrulugunu degerlendirmek icin DFA

kullanilmaktadir.

5.2.2.2.1 Oyun Oynama Motivasyonlar1 Olgegi’nin Dogrulayic1 Faktor

Analizi

Arastirma yapilan konunun kuramsal bilgisine gore olusturulan teorik
yapinin, bireylerden elde edilen veriler ile uyum goOsterip gostermedigini
inceleyen bir yontem oldugundan DFA 6nemli bir yere sahiptir [233]. Bu
analiz ydnteminde arastirma ile ilgili veri toplamadan 6nce arastirmacinin
kafasinda yanit aradigi soru ile ilgili teorik bir yapt mevcut olmak

zorundadir. Yani elinde bir dizi degisken olan arastirmaci bu degiskenler
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arasindaki olas1 iliski o6rintistiind oOnceden belirlemesi gerekmektedir
[232,233]. Bir o6lcekte yer alan maddelerin her birinin birbiri ile olan
iliskisini, maddelerin hata paylarini, bu maddelerin o6lgcmek istenen
degiskeni ne kadar acikladigini ve faktér yuklerini belirlemek icin DFA
kullanilir. DFA ayrica o6lcekte iyilestirmeler yapmak icin modifikasyon

Onerileri de sunmaktadir [232].

DFA arastirmaciya modeli nasil kuracagini séyleyememekle birlikte, elde
edilen uyum indeksleri kuramsal bilgiyle desteklenerek uygun model
olusturulabilmektedir. Modele ait sonuclarin uyum indeksleri vasitasiyla
incelenmesi diger bir asamadir. Cesitli uyum indeksleri sonuclarina goére
modelin teori ile uygun olup olmadigina karar verilmektedir. Bu uyum
indekslerinin hangilerinin standart olmasi yéntnde bir fikir birligi yoktur
[232,233]. Bununla birlikte sik kullanilan uyum indeksleri Root Mean
Square Error of Approximation (RMSEA), Standardized Root-mean-Square
Residual (SRMR), Comparative Fit Index (CFI), Non-Normed Fit Index
(NNFI), Goodness of Fit Index, (GFI), Adjusted Goodness of Fit Index
(AGFI)’dir [230,234]. RMSEA’nin 0,080°e esit ya da kuiciik olmasi ve p
degerinin 0,05ten kuiclik olmasi (istatistiksel olarak anlamli olmasi)
uyumun iyi oldugunu gosterir (Akgul, 2005; Buyukoztirk, 2002). SRMRnin
0,10’dan kiuictik olmasi, CFI, NNFI ve GFI degerlerinin 0,90’a esit ya da
Usttinde olmasi, AGFI'nin 0,80’ esit ya da Ustiinde olmas1 da yine uyumun
oldugunu goéstermektedir [230,232,234]. Uyum indekslerinin normal ve
kabul edilebilir degerleri Tablo 4.14’ de gosterildigi gibidir.

Tablo 4.14: Uyum indeksi degerlerinin kabul edilebilir ve normal deger araliklari

Uyum indeksi Calismadaki Kabul edilebilir Normal deger
degerler degerler

p Degeri 0,001 - P<0,05

X2/sd 2,245 <5 <2

GFI 0,837 >0,90 >0,95

CFI 0,920 >0,90 >0,95

RMSEA 0,076 <0,08 <0,05

SRMR 0,0671 <0,10 <0,05
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Olcek verileri ve referans degerler incelendiginde, GFI degeri haricinde diger
degerlerin normal - kabul edilebilir aralikta oldugu goértlmektedir.
Literatiirde, DFA’ya ait bir degerin aralik disi olmasi durumunda 6lcegin
yap1 gecerliliginin korundugu bildirilmektedir [232,233]. Boylelikle 6lcegin

orijinal yapisinin Turk dilinde kullanimina uygun oldugu gérilmustur.

Sekil 4.1’de gosterildigi tizere OOMO’ntin Eglence alt boyutu faktér ytikleri
,830 - ,920, Rekabet alt boyutu faktor yukleri ,540 - ,880, Bilissel gelisim
alt boyutu faktér yukleri ,730 - ,850, Basa cikma alt boyutu faktér ytukleri
,710 - ,920, Sosyal etkilesim alt boyutu faktor yukleri ,760 - ,840, Siddet
karsisinda 6dul alma alt boyutu faktér ytkleri ,770 - ,880, Kisisellestirme
alt boyutu faktér yukleri ,640 - ,870 ve Fantezi alt boyutu faktér yukleri
,710 - ,820 olarak tespit edilmistir. Literatiirde genel faktor ytklerinin bir
Olcek icin kabul edilebilir olmasi igin 0,30 ve TUzeri olmasi gerektigi
bildirilmistir [230,232,234]. Olcegin orijinal yapisindaki faktérlerin
kullanilmasinin uygun oldugu bulunmustur. Bu sonuclar OOMO’nin yap1
gecerliligini  desteklemekte olup, bu 0Olcegin Turk kultirinde

kullanilabilecek gecerli bir ara¢ oldugunu ortaya koymaktadir.

CALISMADAKI VERILERIN KORELASYON ANALIZi

Calismada hipotezlerimizi test etmek icin, uygulanan ©6lcekler arasi
korelasyon analizine bakilmis, iliskinin oldugu durumlarda ileri analizler
icin hiyerarsik regresyon analizine basvurulmustur. Bu sonuclara gore
oyun oynama bozuklugu ve yasam kalitesi iliskisinde, yasam kalitesinin
dort alt boyutu ile negatif yénde anlamli korelasyon goésterdigi, yapilan
regresyon analizinde oyun oynama bozuklugunun yasam kalitesi skorlari
lUzerine yordayici rolil oldugu tespit edilmistir. Literatirde oyun oynama
bozuklugunun, tipk: diger bagimliliklar ve bozukluklara benzer sekilde
yasam kalitesi Uizerine olumsuz etkisi bildirilmektedir [193,195,196,225].

Bulgularimiz bu acgidan literattiri destekler niteliktedir.

Calismada yasantisal kaginma ve yasam kalitesi iliskisine bakildiginda;
sikintidan hoslanmama, erteleme, baskilama/inkar alt boyutlart ve KEF
skorlari ile yasam kalitesi alt boyutlar1 arasinda negatif yonde anlamli iliski

tespit edilmistir. Bununla birlikte sikintiya katlanma alt boyutu ile yasam
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kalitesi alt boyutlar1 arasinda, davranissal kacinma ile yasam kalitesi
cevresel iyilik alt boyutuyla pozitif yénde anlamli iliski bulunmustur.
Yasantisal kacinma, bircok psikopatolojide calisilmis bir kavram olmasina
ragmen [171,172,174-176], oyun oynama bozuklugu ve yasam kalitesi
ozelinde calismamis bir konudur. Calismada yasantisal kacinma ile yasam
kalitesi arasindaki bu iliski, transdiagnostik bir stre¢ olan yasantisal
kacinmanin bircok boyutunun yasam kalitesini negatif yonde etkiledigini

etkiledigini bulunmustur. Bulgular literatiire katki saglar niteliktedir.

Literatirde yasantisal kacinma, bagimhilik bozukluklar: dahil (180-188), bir
cok bozuklukla yakindan iligkili bulunmustur. Dogrudan yasam kalitesi ile
iliskisine dair calisma bulunmamakla birlikte, psikiyatrik bozukluklarin
yasam kalitesi ile negatif iliskisinde araci roli olabilecegi bildirilmektedir
(191-193). Dolayisiyla yasantisal kacinma ve yasam kalitesi iligkisinin
negatif yonde olacag dustnulmektedir. Bununla birlikte calismamizda
yasantisal kacinma oOlceginin iki alt boyutunun (davranissal kacinma ve
sikintiya katlanma), yasam kalitesi ile pozitif yénde anlamli korelasyon
gosterdigi bulunmustur. Bu bulgunun literatire katkisinin oldugu
dustnulmekle birlikte, 6lcegin toplam skorunun kullanilmasiyla birlikte,
toplam skorun yasam kalitesiyle negatif yonde anlamli korelasyon gosterip
gbstermeyecegi merak edilmektedir. Ayrica CBYKO sikintiya katlanma alt
boyutuna ait sorulara bakildiginda (26-30. sorular), bu sorularin yasantisal
kacinmadan ziyade psikolojik esnekligin kabul alt boyutuyla iliskili
olabilecegi dustintilmus, bu sebeple korelasyon ydéninin negatiften pozife
déndiigtl dastntlmustiir. CBYKO Turkce gecerlik giivenirlik calismasina
bakildiginda [228], «sikintiya katlanma» alt boyutunun, oOlgcegin ilk tg¢ alt
boyutuyla anlamli korelasyon gdstermedigi goértilmuistiir. Olcegin orijinal
calismasinda [227] «distress endurance» olarak adlandirilan bu boyutun, iyi
olus (well being) ve yasam doyumu ile pozitif ydonde korelasyon gosterdigi,

zihinsel sikint1 (mental distress) ile iligkili bulunmadig bildirilmistir.

Benzer sekilde «davranigsal kacinma» alt boyutuna bakildiginda (1-5.
sorular), sorularin ana temasinin, kisinin rahatsiz hissedecegini disindigu
seyleri yapmama TUzerine oldugu gortilmektedir. Calismada klinik/oyun
oynama bozuklugu tanisini bilmedigimiz biir popllasyon ile calisildigl

dustnuldtginde, eylemi gerceklestirmemenin kisa sUreli de olsa pozitif
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pekistirec etkisinin oldugunu ve islevi artirdigt da dustnulebilir. Bu
islevsellik kisa vadede yasam kalitesini artiriyor olarak yorumlanabilir.
Dolayisiyla hem wuzun vadeli etkilere bakmak, hem de oyun oynama
bozuklugu olan poptlasyon ile calismanin gerekli oldugu distntlmektedir.
Bununla birlikte davranissal kacinma alt boyutunun, yalnizca cevresel
iyilik alt boyutuyla korele olmasi, cevresel iyilik alt boyutunun sorularina
bakildiginda, bu sorularin kisinin sosyal destegine isaret etmesi sebebiyle

yasam kalitesinde artmay1 gésterebilecegi distintlmustir.

Davranissal kacinma ve sikintiya katlanma alt boyutu, her iki alt boyut
sorulariyla birlikte dtistintildiigiinde; davranissal kacinmanin, kisiye sikinti
veren seyleri «yapmama» yoéninde bir egilimi, sikintiya katlanmanin ise
«wapma» yonunde bir egilimi gosterdigi gortlmektedir. Calismada her iki
boyutun da yasam kalitesiyle pozitif yonde iliskili c¢ikmasina bir
aciklamanin da, davranissal kacinmasi olan bireylerin ayni zamanda deger
odakli oldugunda (26. soru), kacinmama egilimi gésterebildikleri icin her iki
alt boyut birlikte yasam kalitesini artiriyor olabilecegi dustnutlmektedir.
Bunlarla birlikte akla gelen bir soru, bu yas grubunun yasam kalitesi
lizerine olmaktadir. Ozellikle pandemi dénemi diistintildiiglinde, bu yas
grubuna spesifik yasam kalitesi oOlcekleri/sorulariyla bulgularin tekrar
arastirilmasinin 6énemli olacagl diisintlmektedir. Ayrica calismanin klinikte
oyun oynama bozuklugu olan bireylerle degil de, saglikli genc eriskin
populasyonuyla yapilmis olmasi (19-24 yas), oyun oynama bozuklugu olan
ve daha yash olan bireyler ile calisma tekrarlandiginda, tim alt boyutlarin
yasam kalitesiyle negatif  yo6nde iligkili olup olmayacagini
dustundirmektedir. Dolayisiyla pozitif yonde korelasyon cikan alt boyutlar
icin bir sebep, yas araligi ve klinik poptulasyon disi saglikli gen¢ eriskinler
ile calismanin olabilecegi dtistintlmektedir. Biitiin bunlarla birlikte, KEF ve
CBYKO 6 alt boyuttan 3’inlin yasam kalitesi ile negatif yéonde anlamli
korelasyon goOsterilmesi, tani 6tesi bir stire¢ olan yasantisal kaginmanin
yasam kalitesini negatif yonde etkiledigini dusundirmektedir. Bulgular

literattire katk: saglar niteliktedir.

Oyun oynama motivasyonlart ve yasam kalitesi iliskisine baktigimizda;
fiziksel iyilik ile eglence, rekabet, kisisellestirme motivasyonlari arasinda

anlamli dtizeyde pozitif yénde korelasyon bulundugu tespit edilmistir.
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Benzer sekilde sosyal iyilik ile bilissel gelisim motivasyonu arasinda anlaml
iliski tespit edilmistir. Daha ileri analizlere ihtiya¢c duyulmakla birlikte bu
iligkilerin, bazi oyun oynama motivasyonlarinin yasam kalitesini olumlu
yonde etkileyebilecegini dustntlmektedir. Bu durum dijital oyun
oynamanin olumlu taraflarina yoénelik literatiirle birlikte distunulduginde
[158-160], oyun oynama motivasyonlarin iyi olus ve yasam kalitesine
katkis1 merak uyandirmaktadir. Literatiirde kacis motivasyonunun duygu
dizenleme, basa cikma ve iyilesmeye aracilik ederek olumlu bir 6zellik

olabilecegi de bildirilmektedir [157].

Calismamizda OOM ve OOB iliskisine bakildiginda, OOB skorlar ile
OOM’den biligsel gelisim ve kisisellestirme hari¢c diger tim motivasyon
skorlarinin anlamli seviyede pozitif yonde korelasyon gosterdigi tespit
edilmistir. Eglence, sosyal etkilesim, basa c¢cikma, fantezi, rekabet ve siddet
karsisinda 6dtl alma motivasyon skorlar1 yiksek olan bireylerin, oyun
oynama bozuklugu skorlarinin daha yuksek oldugu tespit edilmistir.
Literatiire baktigimizda, bircok oyun oynama motivasyonunun, oyun
oynama bozuklugu ile iliskili oldugu gérulmekte [85,126,132,133] ve kacis,
sosyallesme, rekabet motivasyonlarinin oyun oynama bozukluguyla
iligkisine deginilmektedir [126,130,134]. Yakin zamanli bir derlemede,
literattirde tespit edilen 26 oyun oynama motivasyonunun 23Unitn oyun
oynama bozuklugu ile iliskisi bulunmus [136], 06zellikle kacis
motivasyonunun, oyun oynama bozuklugunu yordadigi bildirilmistir
[144,147,149,150]. Kacis motivasyonu ve oyun oynama bozuklugu iligkisi
literattirce desteklenmekte [126,140,150,152,223], oyun oynama bozuklugu
etyolojisinde, deneyime aciklik arttikca oyun oynama bozuklugunun
azaldigr bildirilmektedir [73,77]. Eglence, sosyal etkilesim, basa c¢ikma,
fantezi, rekabet ve siddet karsisinda 6dul alma motivasyon skorlar1 ytiksek
olan bireylerin, oyun oynama bozuklugu skorlarinin daha yuksek
oldugunun tespit edildigi calisma, Yasantisal kacinmanin deneyime
acikligin tam ziddinda yer aldigi dustnuldiginde [161], bulgularimiz

literattirti destekler niteliktedir.

Calismadaki temel hipotezlerimizden biri olan, oyun oynama bozuklugu ve
yasam kalitesi iliskisinde basa ¢ikmanin roltine baktigimizda, basa ¢ikma

motivasyonu ile yasam kalitesinin dort alt boyutu arasinda anlaml iliski
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tespit edilememistir. Oyun oynama motivasyonlari ve oyun oynama
bozuklugu arasindaki iliskiyle birlikte, kacis motivasyonunun yasam
kalitesi skorlarinda dusukltk ile iliskili oldugu literatlirde bildirilmistir
[145,146]. Calismamizda basa c¢ikma motivasyonu, oyun oynama
bozukluguyla iliskili bulunmasina ragmen, yasam kalitesi ile dogrudan bir
iliski icinde gortilmemektedir. Bu durumun o6rneklem sayist azligi, OOB
tanisinin bilinmedigi saglikli genc¢ eriskin 6rneklemin kullanilmasi gibi
sebeplerinin olabildigi distntlmekle birlikte, yasam kalitesi tizerine baska
faktorlerin aracilik etmesi gibi faktorlerle de iliskili olabilecegi

distnutlmektedir.

OOM ve yasantisal kacinma iliskisine bakildiginda, eglence motivasyonu ve
CBYK Olcegi Sikintidan hoslanmama alt boyutu arasinda anlaml seviyede
negatif korelasyon oldugu tespit edilmistir. Benzer sekilde sosyal etkilesim
motivasyonu ile CBYK Olcegi erteleme alt boyutu arasinda anlaml seviyede
negatif korelasyon gosterdigi bulunmustur. Eglence ve sosyal etkilesim
motivasyonuyla oyun oynayan bireylerin, yasantisal kacinma skorlarinda
dustklik oldugu, bu dustkligin sikintidan hoslanmama ve erteleme alt
boyutuyla iligkili oldugu goértlmektedir. Bu durum, bircok motivasyonun
kisiyi negatif etkiledigi yéntindeki agirlikh literattiriin tersinde yer almakta,
oyun oynama motivasyonlart ve iyilik hali arasindaki pozitif iligkiyi
destekleyen literatiirii desteklemektedir [157,159,160]. Ozellikle kacis
motivasyonu ve duygu duzenleme arasindaki iliskiye atif yapilarak, bazi
oyun oynama motivasyonlarinin kisiye olumlu katkilarinin olabilecegi

bildirilmistir [157].

CBYK Olcegi dikkat dagitma/bastirma alt boyutu ile basa ¢cikma ve biligsel
gelisim motivasyonu arasinda, CBYK Olcegi sikintiya katlanma alt boyutu
ile basa cikma, sosyal etkilesim, rekabet motivasyonlar1 arasinda anlaml
seviyede pozitif ydénde korelasyon bulunmustur. Bircok davranissal
bagimhiligin yasantisal kacinma ile iliskisi calisilmis olmasina ragmen
[171,172,174-176], tespit edebildigimiz kadariyla oyun oynama bozuklugu,
oyun oynama motivasyonlar: ve yasantisal kacinma arasindaki iliski daha
6nceden literatlirde tartisilmamistir. Yasantisal kacinmanin dikkat
dagitma/bastirma ve sikintiya katlanma alt boyutu ile, OOMO basa c¢ikma

alt boyutu arasinda korelasyonun bulunmasi, diger alt boyutlar ile iliskisiz
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olmasindan ziyade, basa c¢ikma motivasyonundaki sorularin azligi ve
spesifikligi ile bu alt boyutlar arasindaki iliski aciklanabilir géortiilmektedir.
Bu sebeple yasantisal kacinma ve basa cikma motivasyonu arasindaki bu
iliskinin 6nemli oldugu dustnutlmektedir. Gecerlik glivenirlik calismasini
yaparak kullandigimiz Olcekte basa c¢ikma motivasyonu, kacis
motivasyonuna denk gelmektedir [205]. Benzer sekilde COOMO nin Turkce
Gecerlik guvenirliginde bu iki alt boyut birbiriyle birlestirilmistir [206].
Oyun oynama bozuklugu tani kriterlerinde, i¢csel sikint1 halinden kurtulmak
icin oyuna basvurmak maddesi ile birlikte distunuldiginde, yasantisal
kacinma ile basa c¢ikma motivasyonu arasindaki bu iliski, yeni bir
mudahale alani olusturabilir goérilmektedir. Bu acidan bulgularimiz

literattire katk: saglar niteliktedir.

Literatirde agirlikli olarak yas ile oyun oynama bozuklugu iliskisinin ters
yonde oldugu bildirilmistir [100,102,104]. Yas arttikca, oyun oynama
bozuklugu skorlarinin dustigl, yas azaldikca; o6zellikle genc eriskin ve
adolesan grubunda, oyun oynama bozuklugu skorlarinin yukseldigi
bildirilmektedir. Oyun oynama bozuklugu adolesan ve genc¢ eriskin
déneminde zirve yapmakta, yas ilerledikce prevalansi azalmaktadir [205].
Calismamizda yas ile oyun oynama bozuklugu arasinda anlamli dizeyde
korelasyon tespit edilememistir. Orneklem sayisinin az olmasi, érneklem
yas araliginin dar olmasi, bu araliktaki bireylerin daha yuksek yas
araligindaki bireylere kiyasla oyun oynama bozuklugu acisindan yuksek
riskli grupta bulunmasi gibi etkenlerinde bu durumda etkili olabilecegi
dustnulmektedir. Bununla birlikte calismada yas degeri ile basa cikma
motivasyonu arasinda pozitif yonde anlamli iliski saptanmistir.
Katilimcilarin yas araliginin 19 - 24 arasi1 gen¢ erigskinler oldugu
dustnuldiginde, yas degeri tist sinira yaklastikca basa ¢ikma motivasyonu
artiyor goérulmektedir. Calismamizin bir diger bulgusu olan yas ile oyun
oynama bozuklugu skorlar1 arasinda anlaml iliski olmayis1 ile birlikte
dusunuldiginde, genc yetigkinligin sonuna gelen bireylerin, ilk bastaki
bireylere kiyasla bu motivasyonu daha sik kullaniyor olmasi, genc
yetiskinlik doneminde oyunlar1 basa c¢ikma araci olarak kullanildigini

bildiren literattirti destekler niteliktedir [83].
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Hafta ici ve hafta sonu oyun stresi ile biittin oyun oynama motivasyonlari
arasinda pozitif yénde anlaml iliski tespit edilmistir. Oyun suresi ve
motivasyon arasindaki bu iliski, oyunda daha c¢ok vakit geciren bireylerin
motivasyon faktérlerinin daha ylksek oldugunu bildirmektedir. Basta kacis
motivasyonu olmak tizere bircok motivasyonun oyun oynama bozuklugu ile
iligkisi dustnuldiginde, oyunda gecirilen zamanin oyun oynama
bozuklugu ile iliskisinde bu motivasyon faktoérlerinin etkili olabilecegi
distntlmektedir. Zira es zamanli olarak gecerlik glivenirlik calismasini
yaptigimiz oyun oynama motivasyon Olceginin gelistirilme makalesinde
[205], en sik gorilen motivasyon faktéri sosyal etkilesim olarak bulunmus,
bu motivasyon ile birlikte basa cikma ve siddet karsisinda 6dul alma
motivasyonlarinin oyun oynama bozuklugu ile iligkili oldugu bildirilmistir.
Bagimliligi olusturan tic temel motivasyonun sosyal etkilesim, basa c¢cikma
ve eglence oldugu dustnuldtginde [15,99], sonuclar literattiri destekler

gorulmektedir.

CALISMADAKI VERILERIN REGRESYON ANALIZI

Yasam  kalitesini aciklamak tUzere  hiyerarsik regresyon analizi
kullanildiginda, oyun oynama bozuklugu skorlarinin tek basina %6 etkili
oldugu, cok boyutlu yasantisal kacinma skorlar1 eklendiginde bu oranin
%32’ye, kabul ve eylem formu skorlar eklendiginde ise %41’e yukseldigi
gorulmektedir. Oyun oynama bozuklugu ile birlikte yasantisal kacinma
devreye girdiginde, yasam kalitesi tizerinde %41 oraninda etki gézlenmekte,
son modelde davranissal kacinma ve sikintiya katlanma alt boyutunun
anlamli oldugu tespit edilmistir. Transdiagnostik bir kavram olan ve
literatirde bircok bozukluk duzeyinde calisilan yasantisal kaginma
kavrami, bagimlilhik ve iligkili bozukluklarda o©6nemli bir yere sahiptir

[172,176].

Kacis  motivasyonu, literatirde  bircok anlamda  kullanilmistir.
Dissosiyasyon, ka¢cma/kacinma, sakinlesme, emosyon regiilasyonu/duygu
dizenleme ve basa ¢ikma bu kavramlardan bazilaridir. Evren ve arkadaslar
tarafindan gecerlik glvenirlik calismasi yapilarak dilimize kazandirilan

Cevrimici Oyun Oynama icin Motivasyon o6lceginde [206], yap1 benzerligi
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sebebiyle kacis ve basa cikma motivasyonu birlestirilmistir ve bu iki
motivasyonun literattirde birbiri yerine sik kullanmildigi gortilmektedir
[144,147,157,158]. Bu motivasyonun oyun oynama davranisini problemli
hale getirdigi Dbilinmektedir [145,146,149]. Literatir bu acidan
okundugunda, kavramsal acidan bu kagis motivasyonu ve yasantisal

kacinmanin 6rtistigi diistinilebilir.

Son modelde yasam kalitesi skorlarini aciklamakta davranissal kacinma alt
boyutunun anlamli ¢cikmasi, bir davranissal bagimlilik olarak siniflandirilan
oyun oynama bozuklugu icin O6nemli goértulmektedir. Literatiirce oyun
oynama bozuklugunun tedavisinde BDT etkili bulunmustur [97]. Davranisgi
bir terapi ttrd olan ACT, bircok bozuklukta ve bagimhihk iliskili
bozukluklarda etkili olmakla birlikte, oyun oynama bozuklugu Uzerinde
calisilmamis bir terapi modelidir. Sonuclarin bu alandaki calismalara 1s1k

tutacagi distnuiulmektedir.

ARASTIRMANIN KISITLILIKLARI

Arastirma, 19-24 yas arasi Turk poptilasyonu uizerinde yurtutilmustir. Veri
toplanmas1 asamasinda, COVID 19 sebebiyle cevrimici anket sistemi
kullanilmistir. Gerek cevrimici anket, gerek kartopu 6rneklem ydntemi; ytiz
yluze ve yapilandirilmis gérismelere kiyasla yaniltict olabilir. Ayrica, dahil
edilme kriterlerinden biri olan herhangi bir ruhsal hastaliga sahip olmama
kriteri, yiz ytze gorismeler yapilmadigl ve ruhsal hastaliklari taramaya
yonelik bir 6l¢ciim araci kullanilmadigi icin dislanamamis ve karistiricit bir
faktéor olabilir. Ayrica yalnizca calismaya katilan bireylerin o6lcekleri
doldurdugu durumlarda, katilimcinin kendini iyi veya kot gostermeye
yonelik egilimlerin bulunabildigi bilinmektedir. Bu sebeplerle verilerin
genellenebilirliginin  distk/sinirli  olabilecegi dustntlmektedir. Klinik
olmayan bir 6rneklem ile calisilmis olmasi, pandemi déneminde hayat
standartlarinin oldukca degismesi, bu yas grubunun yasam kalitesini
Olcecek daha spesifik bir Olcegin kullanilmamasi da genellenebilirligi

distrdigi dastuntlmektedir.
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SONUCLAR VE CALISMANIN KLINiK ONEMI

Arastirmada, oyun oynama bozuklugu ve yasam kalitesi iligskisine bakilmis,

bu iliskide yasantisal kacinma ve basa c¢ikma motivasyonunun rolti

arastirilmistir. Ayrica arastirma kapsaminda oyun oynama motivasyonlarini

o6lcmeye yonelik bir 6lcek gecerlik glivenirlik calismasi da es zamanh olarak

yapilmistir. Calismanin hipotezleri ve sonuclar 6zetle su sekildedir:

Oyun oynama motivasyonlar1 6lcegi, 19 - 24 yas arast Turk
populasyonunda oyun oynama davraniginin motivasyonlarini 6l¢cmek
icin gecerli ve guvenilir bir olcektir. Yapilan gecerlik ve glvenirlik
analizleri neticesinde, Oyun Oynama Motivasyonlari Olgeginin, 19-24
yas arasi Turk toplumunda oyun oynama motivasyonlarini 6l¢mek icin
gecerli ve guvenilir bir 6lcek oldugu tespit edilmis, hipotez

dogrulanmistir.

Kisilerin oyun oynama bozuklugu siddeti ile yasam kalitesi arasinda
istatistiksel acidan negatif yonde anlamlh seviyede iliski vardir. Yapilan
iliskisel analizler neticesinde, oyun oynama bozuklugu ile yasam kalitesi
arasinda negatif yénde bir iligki oldugu tespit edilmistir. Oyun oynama
bozuklugu skorlar1 yukseldikce, yasam kalitesi dismekte, hipotez

dogrulanmaktadir.

Oyun oynama bozuklugu ve yasam kalitesi iliskisinde, yasantisal
kacinmanin istatistiksel acidan anlamli bir etkisi vardir. Yapilan iliskisel
analizler neticesinde, yasantisal kacinma yasam kalitesi ile iliskili
bulunmustur. Yasantisal kacinma siddeti ytiksek olan bireylerin, yasam
kalitesi puaninin dtsik oldugu ve yasantisal kacinmanin bu dismeyi

yordadig: tespit edilmistir.

e Oyun oynama bozuklugu ve yasam kalitesi iliskisinde, basa ¢ikma

motivasyonunun istatistiksel acidan anlamli bir etkisi vardir
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EK A. Bilgilendirilmis Goniillii Onam Formu ve Diger Olgekler

) iSTANBUL MEDENIYET UNIVERSITESI _
GOZTEPE PROF. DR: SULEYMAN YALCIN SEHIR HASTANEST
BILGILENDIRILMiS ONAM FORMU

LUTFEN BU DOKUMANI DIiKKATLICE OKUMAK ICIN ZAMAN AYIRINIZ

Sizi Istanbul Medeniyet Universitesi Goztepe Prof. Dr. Silleyman Yalgin Sehir Hastanesi Psikiyatri
Anabilim Dali tarafindan ylritiilen “Oyun oynama motivasyonlan 6lceginin Tiirkceye adaptasyonu
ve yasantisal kacinma ile iliskisi” baslkl arastirmaya davet ediyoruz. Bu aragtirmaya katilip katimama
kararini vermeden 6nce, arastirmanin neden ve nasil yapilacagini bilmeniz gerekmektedir. Bu nedenle bu
formun okunup anlagiimasi biiylik 6nem tasimaktadir. EGer anlayamadiginiz ve sizin igin acik olmayan seyler
varsa, ya da daha fazla bilgi isterseniz bize sorunuz.

Bu calismaya katlmak tamamen goniilliiliik esasina dayanmaktadir. Calismaya katilmama veya
katildiktan sonra herhangi bir anda ¢alismadan gikma hakkina da sahipsiniz. Calismadan gikmaniz halinde
tedavinizde herhangi bir aksaklik olmayacaktir. Calismayi yanitlamaniz, arastirmaya katim igin
onam verdiginiz biciminde yorumlanacaktir. Size verilen formlardaki sorulari yanitlarken kimsenin baskisi
veya telkini altinda olmayin. Bu formlardan elde edilecek bilgiler tamamen arastirma amaci ile kullanilacaktir.

1. Arastirmayla Ilgili Bilgiler:

a. Arastirmanin Amaci: Oyun oynama motivasyonlarini 6lgmek amaciyla gelistirilmis
olcegin Tirkge'ye uyarlanmasi ve iligkili faktorlerin incelenmesidir.

b. Aragtirmanin icerigi: 18-24 yas arasindaki iiniversite 6grenimi géren geng
erigkinlerin oyun oynamaya yonelik motivasyonlarini lgmek ve iliskili faktérlerin
incelenmesi igin sizden birtakim 6lgeklerin doldurulmasi istenmektedir.

c. Arastirmanin Ongériilen Siiresi: 8 hafta

d. Arastirmaya Katilmasi Beklenen Katilimci/Goniillii Sayisi: 240

2. Caligmaya Katihm Onay:

Yukarida yer alan ve arastirmadan once katilimciya/goniilliiye verilmesi gereken bilgileri okudum ve
katilmam istenen galismanin kapsamini ve amacini, goniillii olarak lizerime diisen sorumluluklari tamamen
anladim. Calisma hakkinda yazih ve sozlii agciklama asadida adi belirtilen arastirmaci tarafindan
yapildi, soru sorma ve tartisma imkani buldum ve tatmin edici yanitlar aldim. Bana, calismanin

muhtemel riskleri ve faydalar s6zlii olarak da anlatildi. Bu calismayi istedigim zaman ve herhangi bir
neden belitmek zorunda kalmadan birakabilecejimi ve biraktigim takdirde herhangi bir olumsuzluk ile

kargilasmayacagimi anladim.

Bu kosullarda s6z konusu arastirmaya kendi istegimle, hicbir baski ve zorlama olmaksizin katiimayi kabul
ediyorum.

Katiimcinin (Kendi el yazisi ile)

AAIESOYAAI soscmonswmasesmmsmmssasonsas s e oo A R Y VR TSRS
Imzasi:

Arastirmacinin

AAT-SOVAAIE emmmmss oy R oy T R SR A o R A T A g
Imzasi:

Aragtirmayla ilgili herhangi bir durum ile karsilastiginizda Dr. Bahtiyar Umut Ozer'e 0216 606 52 00 numarali
telefondan 300702 dahili hattindan veye. =~~~ """ """ numarasindan ulasabilirsiniz.
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EK B.1. Sosyodemografik Veri Formu

Sosyodemografik Veri Formu

ACIKLAMA: Asagida, sizinle ilgili birkag genel bilgi sorulacaktir. Sorulari dikkatlice
okuyunuz. $imdiden tegekkiirler.

1. Bilgilendirilmis onam formunu okudum ve bu ¢aligmaya katilmay...

o kabul ediyorum
o kabul etmiyorum

2.Yas:

3.Cinsiyet:

o Erkek
o Kadin

4.Hangi boliimde okuyorsunuz...

5.Medeni durumunuz. ..

o Evli
o Bekar
o0 Boganmisg

6. Kiminle yagiyorsunuz...

o Aile (anne, baba, kardes)

o Ogrenci yurdu

o Ev (bir veya daha gok arkadas ile)
o Ev (es veya partner ile)

o Ev (tek bagina)

o Diger:

7.Aylik biitceniz

o 0 — 1000 TL

o 1000 — 2000 TL
o 2000 — 3000 TL
o 3000 — 5000 TL
o 5000 — 7500 TL
o 7500 TL ve iizeri
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EK B.1. Sosyodemografik Veri Formu

8. Dijital aletlerle (telefon, tablet, bilgisayar veya oyun konsolu) HAFTA ICI BIR GUNDE
toplam kag saat OYUN OYNARSINIZ?

o Hig

o 30 dk'dan az

0 1 - 2 saat aras1

0O 2 - 3 saat arasi

0 3 - 4 saat aras1

0 4 - 6 saat aras1

0 6 - 8 saat aras1

0 8 - 12 saat arasi
0 12 - 16 saat aras1

9. Dijital aletlerle (telefon, tablet, bilgisayar veya oyun konsolu) HAFTA SONU BIR GUNDE
toplam kag saat OYUN OYNARSINIZ?

o Hig

o 30 dk'dan az

0 1 - 2 saat aras1

O 2 - 3 saat arasi

0 3 - 4 saat aras1

0 4 - 6 saat aras1

0 6 - 8 saat aras1

0 8 - 12 saat aras1
0 12 - 16 saat aras1

10. Son 6 ay iginde en gok hangi oyun tiiriinde vakit gegirdiniz?

o FPS (Birinci gahis géziinden oynanan, atig igeren aksiyon oyunlari, 6rnegin Counter-Strike, Call of
Duty)

o TPS (Ugiincii gsahis géziinden oynanan oyunlar, 6rnegin Resident Evil, God of War, Assasin’s
Creed)

o RTS (Gergek zamanli strateji oyunlari, 6rnegin Starcraft, Age of Empires, Warcraft)

o RPG (Rol yapma oyunlari, 6rnegin Cyberpunk 2077, The Witcher 3, Mount and Blade)

o MMORPG (Devasa gok oyunculu online rol yapma oyunlari, érnegin Metin 2, Knight Online,
Silkroad Online, World of Warcraft)

o MOBA (Cok oyunculu online arena savaglari, érnegin League of Legends, DOTA 2)

o Open World (Agik diinya, érnegin GTA V, Red Dead Redemption 2)

o Adventure (Atig igermeyen aksiyon — macera oyunlari, érnegin Tomb Raider)

o Simiilasyon (6rnegin, Euro Truck Simulator 2, Farming Simulator)

o Battle royale (Cok oyunculu hayatta kalma oyunlari, 6rnegin PUBG, Fortnite, Apex Legends)

o Spor (6megin, PES 2021, FIFA, NBA 2K21)

o Yarig (6rnegin, Forza Horizon 4, Need For Speed, MotoGP)

o Déviig (6rnegin, Mortal Combat 11, Tekken)

o Diger... (litfen belirtiniz)
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EK B.1. Sosyodemografik Veri Formu

11. En ¢ok vakit gegirdiginiz bu oyun tiiriinii, ne siklikta online (gevrimigi) olarak oynadiniz?

o Hig ¢evrimigi oynamadim

o Neredeyse hig gevrimigi oynamadim
o Bazen ¢evrimigi oynadim

o Siklikla gevrimigi oynadim

o Surekli gevrimigi oynadim

12. Oyunlar igin para harcar misiniz? (Oyun satin almak, oyun i¢i kullanilabilecek itemler
satin almak vb. her tiirlii satn alim1 diigiiniin)

o Evet
o Haywr

Eger cevabiniz evetse, bir ayda ortalama ne kadar para harcarsmiz?
Eger cevabiniz evetse, oyunlara yonelik bu harcamalar sizi hi¢ maddi olarak zora soktu mu?

o Evet
o Haywr

12. Oyunlardan para kazanir mismiz? (Profesyonel oyuncu olarak maas ve/veya turnuva
ddiilleri kazanmak, oyunlara ait hesap ve/veya oyun i¢i para, degerli egyalar vb. her tirlii satimi
diigiiniin)

o Evet
o Haywr

Eger cevabiniz evetse, bir ayda ortalama ne kadar para kazanirsimz?
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EK B.2. Oyun Oynama Motivasyonlar: Olgegi (VMQ - TR)

Oyun Oynama Motivasyonlan Olgegi

ACIKLAMA: “Oyun oynama” masauistii/diziistu bilgisayar, tablet, akilli telefon, oyun konsolu veya baska
bir tiir cihazda cevrimici-online ve/veya cevrimdisi oynanan herhangi bir oyunla ilgili etkinlik demektir.

Oyun Oynama Motivasyonlari 6|§e§i Kesinlikle Kismen Ne katiliyorum Kismen Kesinlikle
katilmiyorum katilmiyorum | ne katilmiyorum | katiliyorum | katiliyorum

1. Oyun oynamaktan keyif alirm.

2. Oyunlarda kazanmayi severim

3. Oyunlar dustinme kapasitemi artirir.

4. Oyunlar stresten kurtulmam igin bana yardim eder.

5. Oyunlar aracihgiyla yeni arkadaslar edinirim.

6. Oyunlardaki siddeti severim, ne kadar siddet
igerirse o kadar iyidir.

7. Oyunlarda bir seyleri kendime gére

ozellestirmekten/diizenlemekten keyif alirnm.

8. Her oyunda kendimi yeni bir karakterin yerine
koymay! severim.

9. Oyunlarda eglenirim.

10. Oyunlarda diger oyunculardan daha iyi oldugumu
kanitlamayi severim.

11. Oyunlar benim igin zihinsel bir meydan okuma
anlamina gelir.

12. Oyun oynamak kendimi iyi hissetmeme yardim
eder.

13. Oyun oynayarak arkadaglarimla iletisim halinde
kalirim.

14. Oyunda birini kafasindan vurmak son derece
tatmin edicidir.

15. Video oyunlarinda ev veya benzer seyleri yapmayi
severim.

16. Oyunlarda bir hikdyenin pargasi oldugumu
hissetmeyi severim.

17. Oyunlar eglencelidir.

18. Oyunlarda bagkalariyla rekabet etmekten zevk
alinm.

19. Oyunlar zekami gelistirir.

20. Oyun oynamak, hayal kirikligina ugradigimda daha
iyi hissetmemi saglar.

21. Oyunlar araciligiyla sevdigim bir gruba uyum
saglamig olurum.

22. Video oyunlarinda siddet igeren kavgalari severim.

23. Oyunlarda kendi diinyami olusturmayi severim.

24. Oyunlarda kendimi fantastik / hayali bir dinyaya
dalmis hissederim.
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EK B.3. Cevrimici Oyun Oynama icin Motivasyon Olcegi (MOGQ TR)

Cevrimigi Oyun Oynama igin Motivasyon Olgegi

insanlar farkl nedenlerle ¢cevrimici oyunlar oynarlar. Bazi nedenler asagida listelenmistir.

Latfen uygun cevaplan daire icine alarak asagida listelenen nedenlerle ne kadar siklikla
¢evrimici oyun oynadiginizi belirtin - neredeyse hicbir zaman / hicbir zaman (1), bazen (2),

cogu zaman (3), cogu zaman (4), neredeyse her zaman / her zaman (5).

Dogru ya da yanlis cevap yoktur! Biz sadece oyun oynamadaki amaglarinizla ilgileniyoruz.

(1= neredeyse hicbir zaman/higbir zaman) (2=bazen) (3=zamanin yarisinda)
(4= ¢ogu zaman) (5= neredeyse her zaman/her zaman)

1

Yeni kisilerle tanisabildigim icin ¢evrimigi oyun oynarim.

. Yasadigim ginliik zorluklari unutmama yardimci oldugu igin ¢evrimigi oyun oynarim.

. Bagkalariyla rekabet etmekten keyif aldigim icin cevrimici oyun oynarim.

. Beni daha iyi bir ruh haline soktugu i¢in ¢cevrimici oyun oynarim.

. Duyularimi keskinlestirdigi icin ¢evrimici oyun oynarm.

NI

vumitniu|iuy

(| WIN

. Gergek hayatta yapamadigim ya da yapmama izin verilmedigi seyleri yapabildigim igin

¢evrimici oyun oynarim.

[

. Hos vakit gecirdigim icin ¢cevrimici oyun oynarim.

. Birgok farkl kisiyle tamigabildigim icin ¢evrimici oyun oynarim.

. Gergek hayati unutmami sagladigi igin ¢cevrimigi oyun oynarim.

. Kazanmayi sevdigim igin ¢evrimigi oyun oynarim.

. Stresten kurtulmami sagladigi i¢in ¢evrimigi oyun oynarim.

Becerilerimi gelistirdigi icin ¢evrimicgi oyun oynarim.

. Kendimi bagka birisiymisim gibi hissetmek i¢in ¢evrimi¢i oyun oynarim.

. Eglenceli oldugu igin ¢evrimigi oyun oynarim.

. Guzel bir sosyal deneyim oldugu icin ¢evrimici oyun oynarim.

. Gergeklikten kagmama yardimci oldugu i¢in ¢evrimigi oyun oynarim.

. Baskalarindan daha iyi oldugumu hissetmek giizel oldugu icin ¢evrimici oyun oynarim.

. Saldirganligimi duygumu ydnlendirmeme yardimci oldugu igin ¢evrimigi oyun oynarim.

. Konsantrasyonumu gelistirdigi icin ¢evrimici oyun oynarim.

. Belli bir stireligine bir baskasi olabilmek i¢in ¢evrimici oyun oynarim.

. Oyun oynamaktan keyif aldigim icin cevrimici oyun oynarim.

. Oyun oynamak bana arkadaslk sagladigi igin ¢cevrimici oyun oynarim.

. Hos olmayan seyleri ya da kirginliklarimi unutmak igin ¢evrimici oyun oynarim.

. Baskalarini yenmenin zevkini yasamak igin ¢evrimici oyun oynarim.

. Gerginligimi azalttigi igin ¢cevrimigi oyun oynarim.

. Koordinasyon becerilerimi gelistirdigi icin cevrimici oyun oynarim.

. Baska bir diinyada olabildigim icin ¢cevrimici oyun oynarim.

RIR|R|Rr|Rr|R|R|R|Rr|R|R|R|Rr|R|R R |R |k R -~
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EK B.4. WHOQOL Kisa Tr

WHOQOL-BREF

(Diinya Saghik Orgiitii Yasam Kalite Olcegi-Kisa Formu)

Hastanin Adi Soyad:

Bagslamadan dnce kendinizle ilgili genel bir kag soruyu cevaplamanizi istiyoruz. Liitfen dogru yanitlara isaret koyun ya da verilen
bos yerleri doldurunuz.

\ Cinsiyetiniz nedir? [ Erkek [ Kadin Dogum tarihiniz nedir? ‘
Gordigunuz en yiksek egitim derecesi nedir? Medeni durumunuz nedir?
[ Hig Egitim Almadim [ llkokul-Ortaokul [ Hig Evlenmemis JEvli Gibi Yasiyor 2 Evli
[ Lise Veya Esdegeri [ Universite [ Bosanmig Aynimig [ Esi Yasamiyor
Su anda bir hastaliginiz var mi? [ Evet L Hayir  Eger suanda saghginizla ilgili yolunda gitmeyen bir durum varsa;
SIZeEbUNEAIT, oo s e e o (ASTA IS ORUNT)

Bu anket sizin yasaminizin kalitesi, saghginiz ve yasamimizin 6teki yonleri hakkinda neler diisiindiigiiniizii sorgulamaktadir.
Liitfen biitiin sorulan son 2 haftay1 g6z 6niinde bulundurarak ve size en uygun olani secerek cevaplayiniz.

P Cok kotl Biraz kot Ne iyi, ne kotl Oldukca iyi Cok iyi
Yasam kalitenizi nasil buluyorsunuz?
q] s o, O; (A Qs
2 i b Hic hosnut degil Cok azhosnut  Nehosnut, ne de degil  Epeyce hosnut  Cok hosnut
Sagliginizdan ne kadar hosnutsunuz?

o4 (m 0, Qs (= Qs

3 Agnilarinizin yapmaniz gerekenleri ne Hi¢ Cok az Orta derecede Cokca Asiri derecede
f14  kadar engelledigini dstnlyorsunuz? Qs Q. O, m Q,

4 Gunluk ugraslarinizi ylriitebilmek icin
f113 herhangi bir tibbi tedaviye ne kadar Os O, O3 O, o,

’ ihtiyac duyuyorsunuz?

:] Yasamaktan ne kadar keyif alirsiniz? o, Q, O; Qs Qs

6 Yasaminizi ne 6lclide anlamli
1242 buluyorsunuz? G —a Hs Q. Qs

7 Dikkatinizi toplamada ne kadar Hi¢ Cokaz Orta derecede Cokca Son derecede
53 basarilisiniz? Q, , O, s Qs

8  Gunlik yasaminizda kendinizi ne kadar .
F6.1 glivende hissediyorsunuz? B < g5 D‘ Os

Fiziksel iz ne dlcd likhdir?

9  Fiziksel cevreniz ne dlctide saglkhdir a, o, a, a, Q.
2.1

10 Ginliik yasami siirdiirmek icin yeterli Hi¢ Cok az Orta derecede Cokea Tamamen
.1 glictiniiz kuvvetiniz var mi? o . 5 7 Qs Qs

" Bedensel gériintistintizti kabullenir .

71 misiniz? = = Os Qs s

12 Ihtiyaclarinizi karsllama7ya yeterli paraniz o, o, Q, =) s
F18.1 var mi?

13 Gunluk yasantinizda size gerekli bilgi ve ’
10,1 haberlere ne élclide ulasabiliyorsunuz? G Q s Qs s

14  Boszamanlar degerlendirme ugraslar o, Q, Q. Q. Q,

1.1 icin ne dlctde firsatiniz olur?

wwuw.ftronline.com
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EK B.4. WHOQOL Kisa Tr

WHOQOL-BREF Sayfa-2

15 Bedensel hareketlilik (etrafta Cok kst Birazkstii  Neiyi, nekéti  Oldukgaiyi Cokiyi
01 dolasabilme, bir yerlere gidebilme) = At = B =
' beceriniz nasildir? th [ P s [ 4 s

Highosnutdegil Cokazhosnut  Nehosnut,nedededil  Epeyce hosnut Cok hosnut

16 Uykunuzdan ne kadar hosnutsunuz? o (Y s [ s

F13.3

17 Giinltik ugraslannizi yiirtitebilme - - - - .

r03  becerinizden ne kadar hognutsunuz? o : d: a Us

18 is gérme kapasitenizden ne kadar o, O, i Q. Q.

F12.4 hosnutsunuz?

:693 Kendinizden ne kadar hosnutsunuz? h J; s [ P s

20 Aile disi kisilerle iliskilerinizden ne kadar o, 0, Q, Q. s

F133 hosnutsunuz?

21 Cinsel yasaminizdan ne kadar = = = =

F153 hosnutsunuz? G Q. =2 . Us

22 Arkadaslannizin desteginden ne kadar O, O, , Q. Q.

F144 hognutsunuz?

23 Yasadiginiz evin kosullanindan ne kadar Q, 0, B o, Qs

F17.3 hognutsunuz?

24 Saglik hizmetlerine ulasma ; ‘

f193  kosullannizdan ne kadar hosnutsunuz? = =z d; = s

25 Ulagim olanaklarinizdan ne kadar O, O, Qs Q. Q.

233 hosnutsunuz?

26 Ne siklikta hiiziin, Gimitsizlik, bunalti, Higbir zaman Nadiren Ara sira Cogunlukla Her zaman

8.1 gokkiinlik gibi duygulara kapilirsiniz? Qs Q, = Q, Q,

27 Yasaminizda size yakin kisilerle (e, is Hig Cok az Orta derecede Cokga Asin derecede

arkadas, akrabay iliskilerinizde baski ve g = . -

kontrolleilgili zorluklanniz ne dlglidedir? h dy s (7Y s

Bu formun doldurulmasinda size yardim eden oldu mu? [ Evet L Hayir | Bu formun doldurulmasi ne kadar siirdi?

THEWHOQOL Group Development of the World Health Organization WHOQOL-BREF Quality of Life Assessment (1998) Psychological Medicine, 1998, 28, 5512558

Skorlama Yonergesi
Alt Parametre Olugturan sorular
Genel saglik durumu 1ve 2. Sorularin toplami . . , .
Fiziksel saghk 3,4,10, 15, 16,17, 18. Sorularin toplami Bu §§k|ldge!de edllenvs‘ko.rlar ‘h.ar-n’skordl.u.
Psikolojik 5,6,7,11,19, 26, Sorularin toplam el S'Stemle defg'ﬁ'.'.'l‘?‘*k'g'" ekl
Sosyal iliskiler 20,21,22. Sorulann toplami TR
Cevre 8,9,12,13,14, 23, 24, 25. Sorulann toplami

(Hastanmn ham skorw) — (o alt parametreye ait olabilecek en diisiik skor)
o alt parametrenin skor aralig:

X 100

Ornek: Fiziksel saglik alt parametresini ele alalim; toplam 7 madde var. Hastanin skor toplami 30 olsun
[(30-7) / (35-7) 1 x 100 = (23/28) x 100 = %82,14

ftronline

4 u.

; Tasarim ve dlzenleme: Dr. Ender Salbas 2016
wwwi.ftronline.com ! e i ? .
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EK B.6. CBYKO-30 Olgegi ve Yonergesi

Cok Boyutlu Yasantisal Kaginma Olgegi-30

Lutfen agagidaki ifadelere ne derecede katildiginizi degerlendirip sizin iginen | § § § £ E| E |,E
uygun segenegin Uzerine garpi (X) isareti koyunuz. iég E u=,§> g sS| = ié_g
g5 5 |85 5 |85 | 5 €8
1 | Beni rahatsiz edecegini diistindigum bir seyi yapmam. 1 200 3|2 s T
2 | Cok kugilk bile olsa, beni incitme ihtimali olan faaliyetlerden kaginirim. 1 2 |31 4([5]6 |7
3 | Eger kendimi koseye sikismig hissedersem ortami hemen terk ederim. 1 2 [ & [ 4] 3 v
4 | Benirahatsiz etmeye baglayan bir durumda kaldigimda, hemen oradan 1 2 3|45 ]|6]|7
ayriimaya caligirim.
5 | Gergin hissetme ihtimalim olan durumlardan kaginirim. 1 20 8 [T S 6
6 | EQer sihirli bir gekilde batin aci veren anilarimi silebilseydim, bunu 1 2 3 4 5 6 7
yapardim.
7 | Mutluluk; hicbir zaman aci ya da hayal kirikligi yagamamak demekdir. 1 200 2 | e saeie T
8 | En biyik hedeflerimden biri aci veren duygulardan kurtulmaktir. 1 23| 4)5]|6]|7
9 | Daha az stresli hissetmek igin her seyi yaparim. 2 s (i s BT
10 | Koétu hissetmemek igin pek ok seyden vazgegebilirim. 1 23| 4)15]|6]|7
11 | Yapilmasi gereken ama hoguma gitmeyen seyleri erteleme 1 2 sl s s
egilimindeyim.
12 | Yapmam gereken 6nemli bir gey oldugunda kendimi onun yerine bir 1 2 3 4 5 6 7
sirt bagka seyi yaparken bulurum.
13 | Hoguma gitmeyen isleri olabildigince ertelemeye galisirim. a0 2 s Ld ] 5l 6
14 | Kesinlikle yapmam gerekene kadar bir igi yapmam. 1 2 |1 314865 ]|6 |7
15 | Karsilagtigim sorunlari bir an énce halletmeye galigirim. 1002 | 3 |ed 8 6 T
16 | Olumsuz digiinceler aklima geldiginde kafami bagka seylerle mesgul 1 213|415 ]|6]|7
etmeye caligirim.
17 | Uzuicu hatiralar aklima geldiginde bagla seylere odaklanmaya galigirim. Tl 2 s 4 s 6
18 | Uzintalu hislerden uzak kalmak igin ok cabalarim. 112|345 ]|6]|7
19 | Tatsiz hatiralar aklima geldiginde, onlari zihnimden gikarmaya galigirim. 1T 2 8 | 45 (6 7
20 | Olumsuz bir diigtince aklima geldiginde hemen bagka bir sey 1 2|1 3145|867
distinmeye galigirim.
21 | Bagkalarinin bana hislerimi bastirdigimi sdyledigi olmustur. 1 2 s 4 5 e 7
22 | Ne hissettigimi bilmek benim igin gok zordur. 112|345 ]|6]|7
23 | Kotu hissettigimde bunu fark etmem biraz zaman allir. 1 2 logid s 6l
24 | Duygularimdan kopuk oldugumu hissederim. 1 2 | 345|867
25 | Bagkalarinin bana sorunlarimin farkinda olmadigimi séyledigi olmustur. | 200 8 A s 6l 7
26 | Rahatsiz hissetti§im zaman bile deger verdigim seyler igin ugragmaktan 1 213|415 ]|6]|7
vazgegmem.
27 | Aci gekiyorken bile yapilmasi gerekenleri yaparim. 1 2 (P34 ] 5 6Ll
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EK B.6. CBYKO-30 Olgegi ve Yonergesi

28 | Aci ve rahatsizlidin istedigim seyi almami engellemesine izin vermem. 1 2 | 3145 |6

29 | Ig karartici diisiincelerin istedigimi yapmama engel olmasina izin 1 21 3| 4] 5| 6
vermem.

30 | Onemli bir gey tzerinde galigirken isler zorlagsa bile vazgegmem. 1 2 |1 31456

Tirkce 6rneklemde olgek 7’li Likert (1: Kesinlikle Katilmiyorum; 7: Kesinlikle Katiliyorum) olarak
uyarlanmistir. Olcek sadece alt dlgeklere dayali olarak puan vermektedir. Sadece 15. Madde ters
puanianmaktadir. Yikselen puanlar ilgili boyuta iliskin daha yiiksek diizeyler anlamina gelmektedir.
Maddeler karistinlarak uygulanabilir.

CBYKO-30 alt dlgekleri:
Davranigsal kaginma: 1-5;
Sikintidan hoslanmama 6-10,
Erteleme 11-15,
Dikkat dagitma /bastirma 16-20,
Baskilama/inkar 21-25

Sikintiya katlanma 26-30

Tiirkge Form: Eksi, H., Kaya, €. & Kuscu, B. (2018). Multidimensional Experiential Avoidance
Questionnaire-30: Adaptation and Psychometric Properties of the Turkish Version [Cok Boyutlu
Yasantisal Kaginma Olcegi-30’un Tiirkgeye uyarlanmasi ve psikometrik Ozellikleri]. Paper
presented at 8th International Conference on Research in Education- ICRE, May, 9-11, Manisa,
Turkey (pp. 483-487). Uluslararasi Egitim Arastirmacilan Dernegi.
http://ulead2018.ulead.org.tr/files/14/editor/files/ulead_2018 tam_metin_kitab_(4).pdf

Orijinal Form: Sahdra, B. K., Ciarrochi, J., Parker, P., & Scrucca, L. (2016). Using genetic algorithms
in a large nationally representative American sample to abbreviate the Multidimensional
Experiential Avoidance Questionnaire. Frontiers in Psychology, 7, 189.

*Qlgegin ticari olmayan genel amaglarla veya akademik amaclarla kullanilmasi icin izin alinmasina
gerek yoktur.

**Qlcegin kullanildigi arastirmaniz yayimlandiginda referans bilgilerini paylasabilirseniz memnun
oluruz.

lletisim adresi: cinar.kaya@yahoo.com
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EK B.7. Kabul ve Eylem Formu - KEF II

Kabulve Eylem Formu-II

Asagida bir dim ifade bulurraaktadir. Her bir ifaderan sizin 1¢in ne kadar do gru olduguna
yarunda yazan rakarm yrvarlak igine alarak belirinaz. Segirainizl yapraak igin agagidaki
cetvell kullararz.

1 2 3 4 5 6 7
S : : Neredeyse ;
Higbir zaman | Cok nadiren | Nadiren | Bazen | Sikhkla Dairma
A i po i { i her zaran t
dogr degil dogm dogra | dogru | dogru o dogr
gr

1. Gegmiste olan ac1veren yasantilanra ve

hatiralanra, deger verdiZira bir hayah yagarmawn i S et DR S e R
zorlaghnyor.

2. Hislerirade n korkanra. I 2 S8l =5 60 7
3. Kayglanru ve hislerirad kontrol edererae kien

endige lenirira.

4. Ac1 hatiralanr dolu dolu bir hayat yagaraara

engelliyor.

5. Duygular hayatimda sorunlara yol agar e L Ry L T
6. Insanlann ¢ogu hatatlann benden daha iy

. , G,g ¥ & 2 3 4 5 6 17
dare ediyor gibi gd riiniiyor.

7. Endigelerira baganh olmara engellivor D . [ S e
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EK C. Tez Etik Kurul Onay Formu

/ S.B. ISTANBUL MEDENIYET UNIVERSITES| GOZTEPE EGITIM VE ARASTIRMA HASTANES|
KLINIK ARASTIRMALARI ETIK KURULU (2013-KAEK-64)
KARAR FORMU
—_— — —— e
S Tarih: 09 08.2071

KONU: Etik Kurulu Karan

ARASTIRMANIN ACIK ADI Oyun oynama motivasyonlari ve yasam kalitesi iligkisinde
yagantisal kaginmanin araci rolii

VARSA ARASTIRMANIN PROTOKOL KODU

ST Istanbul Medeniyet (lniversitesi Goztepe [gitim ve Aragrma Hastanesi Kimnik

(KU
SHKRURILIA ﬁl)l Aragtirmalar Etik Kurulu =|

ACIK ADRESI Doktor Erkin Cad. Istanbul Medeniyet (niversitesi Gizepe Fgitim ve Aragtirma Hastanesi

SRS |

ETIK
KURUL

BILGILER]

_ TELEFON 13165709190

216 565 55 26 - ) ) _
| etik@sbgoztepehastanesi.gov.tr ——— — R

xoon%r;g?mgumu Dr. Ogretim Uyesi Hasan Turan Karatepe -Dr Bahtiyar Umut

‘ UNVANI/ADUSOY ADI Ozer . WU
KOORDINATOR/SORUMLU

ARASTIRMACININ UZMANLIK | Ruh Saghig1 ve Hastaliklar:

ALANI
KOORDINATOR/SORUMLU
ARASTIRMACININ BULUNDUGU | Istanbul Medeniyet Universitesi Goztepe Egitim ve Arastirma Hastanesi
MERKEZ
VARSA IDARI SORUMLU
- UNVANI/ADV/SOYADI
H DESTEKLEYICI B
[ -‘-"; PROJE YURUTUCUSU
= UNVANVADUSOYADI
= (TUBITAK vb. gbi kaynaklardan destek
| = alanlar i%n
g DESTEKLEYIC YASAL
> TEMSILCIS!
‘ 2 FAZ | a
‘ " FAZ2
FAZ3 L
FAZ 4 L]
ARASTIRMANIN FAZI VE Gozl | ilag galig L
| TORU Tibbi cihaz klinik aragtirmas:
| n vitro tibbi tani cihazlan ile yapilan O
‘ performans degerlendirme alismal
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