
 

 

  

 

 

 

 

 

LİSE ÖĞRENCİLERİNDE İNTERNET AKTİVİTELERİ 

VE İNTERNET BAĞIMLILIĞININ BİLİŞSEL 

ÇARPITMALAR İLE İLİŞKİSİNİN İNCELENMESİ 

 

 

 

 

 

Arif ÖZPARLAK 

 

 

YÜKSEK LİSANS TEZİ 

 

 

 

 

  2020-ANTALYA

T.C. 

AKDENİZ ÜNİVERSİTESİ 

SAĞLIK BİLİMLERİ ENSTİTÜSÜ 

HEMŞİRELİK ANABİLİM DALI 



 

 

T.C. 

AKDENİZ ÜNİVERSİTESİ 

SAĞLIK BİLİMLERİ ENSTİTÜSÜ 

HEMŞİRELİK ANABİLİM DALI 

 

 

LİSE ÖĞRENCİLERİNDE İNTERNET AKTİVİTELERİ 

VE İNTERNET BAĞIMLILIĞININ BİLİŞSEL 

ÇARPITMALAR İLE İLİŞKİSİNİN İNCELENMESİ 

 

 

 

 

Arif ÖZPARLAK 

 

YÜKSEK LİSANS TEZİ 

 

 

DANIŞMAN 

 Dr. Öğr. Üyesi Dudu KARAKAYA 

 

 

Bu tez Akdeniz Üniversitesi Bilimsel Araştırma Projeleri Koordinasyon Birimi 

tarafından TYL-2019-4315 proje numarası ile desteklenmiştir. 

 

“Kaynakça gösterilerek tezimden yararlanılabilir.” 

 

2020-ANTALYA   



 

 

TEŞEKKÜR 

Yüksek lisans eğitimim boyunca hoşgörüsünü, samimiyetini ve bilgisini hiçbir zaman 

benden esirgemeyen, her zaman yanımda olan değerli danışmanım Dr. Öğr. Üyesi 

Dudu KARAKAYA’ya,  

Yüksek lisans eğitimimin henüz başlarında desteklerini esirgemeyen ve ilk temellerimi 

atmamı sağlayan Doç. Dr. Neslihan GÜNÜŞEN’e ve Arş. Gör. Dr. Burcu ÖZKUL’a, 

Yüksek lisans eğitimimin her aşamasında engin bilgileri ile bana katkı sağlayan değerli 

hocalarıma,  

Araştırmaya katılmayı kabul eden ve değerli vakitlerini bana ayıran tüm öğrencilere,  

Tüm hayatım boyunca bana destek olan, sevgisini esirmeyen annem Serpil 

ÖZPARLAK, babam Bülent ÖZPARLAK ve kardeşim Asya ÖZPARLAK’a sevgi, 

saygı ve teşekkürlerimi sunarım.  

 

 

 

 

 

 

 



i 

 

ÖZET 

Amaç: Bu çalışma lise öğrencilerinde internet aktiviteleri ve internet bağımlılığının 

bilişsel çarpıtmalar ile ilişkisini incelemek amacıyla yapılmıştır.  

Yöntem: İlişkisel türde olan bu çalışma, Antalya- Konyaaltı İlçe Milli Eğitim 

Müdürlüğü’ne bağlı Akdeniz Anadolu Lisesi ve Konyaaltı Mehmet Zeki Balcı 

Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi’nde Şubat 2019-Haziran 2019 tarihleri arasında 

yapılmıştır. Çalışmada örneklem evreni bilinen örnekleme yöntemiyle belirlenmiş 

olup, toplam 638 ergen çalışma kapsamına alınmıştır. Veriler, “Kişisel Bilgi Formu”, 

“İnternet Bağımlılığı Ölçeği ve “Çocukluktaki Olumsuz Düşünceleri Değerlendirme 

Ölçeği” kullanılarak toplanmıştır.  

Bulgular: Öğrencilerin internet bağımlılığı düzeyi %16.9 olarak belirlenmiştir.  

Öğrencilerin internet bağımlılığı puan ortalamaları ile online oyun oynama, 

pornografik siteleri ziyaret etme, sosyal medya kullanımı/sohbet etme, ev ödevi 

hazırlama/ders çalışma ve amaçsız gezinme internet aktiviteleri arasında istatistiksel 

olarak anlamlı bir fark olduğu bulunmuştur (p<.05).  Felaketleştirme, kişiselleştirme 

ve seçici algılama yordayıcı değişkenlerinin öğrencilerin internet bağımlılığı 

düzeylerini anlamlı bir şekilde yordamaktadır (p<.05).  Ayrıca seçici algılamanın 

online oyun oynamayı (OR =1.05) ve amaçsız gezinmeyi (OR = 1.05), 

kişiselleştirmenin pornografik siteleri ziyaret etmeyi (OR = 1.05) ve felaketleştirmenin 

internette ev ödevi hazırlamayı (OR = 1.05) anlamlı bir şekilde yordadığı bulunmuştur 

(p<.05).   

Sonuç: Bu çalışmanın sonuçları, internet bağımlılığı ile bilişsel çarpıtmalar arasında 

ilişki olduğunu göstermektedir. Ayrıca pornografik siteleri ziyaret etme, online oyun 

oynama, ev ödevi yapma ve amaçsız gezinme gibi internet aktivitelerinin bilişsel 

çarpıtmalar ile ilişkisi olduğu bulunmuştur. Bu doğrultuda, hemşireler aşırı internet 

kullanımı sorunu olan bireye bakım verirken bilişsel temelli müdahaleleri 

kullanabilirler.  

Anahtar Kelimeler: bilişsel çarpıtmalar, ergenler, internet aktiviteleri, internet 

bağımlılığı, psikiyatri hemşireliği 
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ABSTRACT 

Objective: This study was conducted to investigate the relationship between internet 

activities and internet addiction and cognitive distortions in high school students. 

Method: This relational study was conducted between February 2019 and June 2019 

at Akdeniz Anatolian High School and Konyaaltı Mehmet Zeki Balcı Vocational and 

Technical Anatolian High School affiliated to Antalya-Konyaaltı District National 

Education Directorate. In the study, the sample universe was determined by the known 

sampling method and a total of 638 adolescents were included in the study. The data 

were collected using "Personal Information Form", "Internet Addiction Scale and" 

Children’s Negative Cognitive Errors Questionnaire ".  

Results: The internet addiction level of the students was determined as 16.9%. It was 

found that there was a statistically significant difference between students' internet 

addiction score averages and playing online games, visiting pornographic sites, using 

social media / chatting, preparing homework / studying and aimless surfing internet 

activities (p <.05). Catastrophizing, personalization and selective abstraction predict 

students' internet addiction levels significantly (p <.05). In addition it was found that 

selective abstraction significantly predicted online gaming (OR = 1.05) and aimless 

browsing (OR = 1.05), personalization visiting pornographic sites (OR = 1.05), and 

catastrophizing to prepare homework on the internet (OR = 1.05) (p <.05). 

Conclusion: The results of this study show that there is a relationship between internet 

addiction and cognitive distortions. It has also been found that internet activities such 

as visiting pornographic sites, playing online games, doing homework and navigating 

the purpose are related to cognitive distortions. Accordingly, nurses can use cognitive-

based interventions while caring for individuals with excessive internet use problems. 

Key words: adolescents, cognitive distortions, internet activities, internet addiction, 

psychiatric nursing 
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1. GİRİŞ 

1.1. Problemin Tanımı 

Ergenlik dönemi bağımlılık için riskli bir dönemdir (Ceyhan, 2008; Moss ve ark., 

2003). Araştırmalar bu dönemde bağımlılıkların nedeni ve tedavi yöntemleri üzerinde 

yoğunlaşmaktadırlar. Bu konuları açıklaştırmak adına üzerinde durulan konulardan 

biri de bilişsel çarpıtmalardır. Ergenler üzerinde yapılan araştırmalarda, bilişsel 

çarpıtmalar ile madde ve kumar bağımlılığı gibi bağımlılık türlerinin ilişkili olduğu 

bulunmuştur. Kirisci ve arkadaşları (2004) tarafından yapılan bir çalışmada, ergenlik 

dönemindeki bilişsel çarpıtmaların genç yetişkinlik döneminde madde kullanım 

bozukluğuna aracılık ettiği bulunmuştur. Cosenza ve arkadaşları (2015) tarafından 

yapılan bir çalışmada da, ergenlerde kumarla ilgili bilişsel çarpıtmalar arttıkça kumar 

oynama şiddetinin arttığı bildirilmiştir.  

Yapılan araştırmalar, internet bağımlılığı ile diğer bağımlılıkların ortak bir 

patofizyolojisi olabileceğini göstermektedir (Brand ve ark., 2016; Griffiths, 2005). 

Bilişsel çarpıtmaların diğer bağımlılık türleri ile ilişkili olduğu düşünüldüğünde 

(Kirisci ve ark., 2004; Taylor ve ark., 2015) bu durum internet bağımlılığı için de 

geçerli olabilir. Çelik ve Odacı (2013) tarafından üniversite öğrencileriyle yapılan bir 

çalışmada, internet bağımlılığı ile kişilerarası ilişkilerle ilgili bilişsel çarpıtmaların 

pozitif ve orta düzeyde bir ilişkisi olduğu belirlenmiştir. Benzer şekilde Kalkan (2012) 

tarafından üniversite öğrencileriyle yapılan bir çalışmada da, problemli internet 

kullanımı ile kişiler arası ilişkilerle ilgili bilişsel çarpıtmalar arasında pozitif bir ilişki 

olduğu bulunmuştur.  

Griffiths ve Szabo (2014) internetin yanı sıra internette gerçekleştirilen aktivitelerin 

de bağımlılık kaynağı olduğunu vurgulamaktadır. Literatürde sınırlı sayıda olmakla 

birlikte internet aktiviteleri ile bilişsel çarpıtmaların ilişkisini inceleyen çalışmalar da 

bulunmaktadır (Li ve Wang, 2013; Mackay ve Hodgins, 2012). Li ve Wang (2013) 

tarafından lise öğrencileri üzerinde yapılan bir çalışmada, ruminasyon ve kutuplaşmış 

düşünce bilişsel çarpıtmalarının online oyun oynamayı anlamlı şekilde yordadığı 

saptanmıştır. Mackay ve Hodgins (2012) tarafından üniversite öğrencileri ile yapılan 

bir çalışmada ise, internette kumar oynama davranışı gösteren öğrencilerin, internet 

dışı kumar oynama davranışı gösteren öğrencilerden daha fazla bilişsel çarpıtmaya 
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sahip olduğu bulunmuştur. Yapılan bu çalışmalarda internet bağımlılığı ve internet 

aktivitelerinin (kumar oynama, online oyun oynama) bilişsel çarpıtmalar ile ilişkisini 

daha iyi ortaya koymak için farklı ve daha büyük örneklemlerde araştırmalara ihtiyaç 

olduğu bildirilmiştir (Çelik ve Odacı, 2013; Kalkan, 2012, Li ve Wang, 2013; Mackay 

ve Hodgins, 2012). Ayrıca farklı internet aktiviteleri ile bilişsel çarpıtmalar arasındaki 

ilişkinin ortaya konmasının, bilişsel çarpıtmaların internet bağımlılığı üzerindeki etki 

mekanizmasını anlamamızı sağlayabileceği düşünülmektedir. Daha önce yapılan 

çalışmalarda internet bağımlılığı ile zihin okuma, yakınlıktan kaçınma ve kutuplaşmış 

düşünce gibi bilişsel çarpıtmaların ilişkisi incelenmiştir. Bu çalışmada ise ilk defa 

kişiselleştirme, felaketleştirme ve seçici algılama bilişsel çarpıtmalarının internet 

bağımlılığı üzerinde yordayıcı etkisinin incelenmesi amaçlanmıştır. 

Ruh Sağlığı Yasa çalışmaları, Ruh Sağlığı Eylem Planı, ANA tarafından belirlenen 

uygulama standartları ve Hemşirelik Yönetmeliğinde belirtilen roller çerçevesinde 

psikiyatri hemşirelerinin internet bağımlılığı riski ve sorunu olan ergenlerle 

çalışabileceği düşünülmektedir (http://www.psikiyatri.org.tr/1800/ruh-sagligi-yasa-

taslagi,Erişim tarihi; 11.08.2019; ANA, 2014; Sağlık Bakanlığı, 2011; 

http://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2011/04/20110419-5.htm, Erişim Tarihi; 

11.08.2019). Bu kapsamda psikiyatri hemşireleri, internet bağımlılığı sorunu olan 

ergenlere bakım verirken, etkisiz baş etme, anksiyete, yalnızlık riski, intihar riski, 

sosyal izolasyon ve insomnia gibi hemşirelik tanılarını kullanabilirler (Bulechek ve 

arkadaşları, 2017). Ergenlerde internet aktivitelerinin ve internet bağımlılığının 

bilişsel çarpıtmalar ile ilişkisinin ortaya konmasının, psikiyatri hemşirelerine eğitimci, 

danışman ve bakım verici rolleri kapsamında bakımda kullanabilecekleri bilgiler 

sağlayacağı düşünülmektedir. Bu amaçla çalışmada aşağıdaki sorulara yanıt 

aranmıştır: 

1. Lise öğrencilerinin internet bağımlılığı düzeyi nedir? 

2. Lise öğrencilerinin internet bağımlılığı puan ortalamaları internet aktivitelerine göre 

anlamlı bir şekilde farklılaşmakta mıdır? 

3. Lise öğrencilerinde bilişsel çarpıtmalar, internet bağımlılığı düzeyini anlamlı bir 

şekilde yordamakta mıdır?  

4. Lise öğrencilerinde bilişsel çarpıtmalar, internet aktivitelerini anlamlı bir şekilde 

yordamakta mıdır? 

http://www.psikiyatri.org.tr/1800/ruh-sagligi-yasa-taslagi
http://www.psikiyatri.org.tr/1800/ruh-sagligi-yasa-taslagi
http://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2011/04/20110419-5.htm
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2. GENEL BİLGİLER 

2.1. İnternetin Tanımı ve Tarihçesi 

İnternet uluslararası ağ anlamına gelmektedir ve tüm dünya kapsamında bilgisayarları 

birbirine bağlayan büyük bir ağdır.  Morris ve Ogan (1996) interneti, “Dünya 

üzerindeki tüm bilgisayarların belli elektronik kurallarla iletişim kurmasına imkân 

sağlayan çok yönlü bir kitle iletişim aracı” olarak tanımlamıştır. Yalçın (2003) ise 

interneti, “Dünyanın herhangi bir yerinde farklı coğrafyalardaki bilgisayarların 

birbirine bağlanarak oluşturdukları bir ağ” olarak tanımlamıştır.  

İnternetin ilk temelleri Amerikan Birleşik Devletleri ve Sovyetler Birliği arasındaki 

soğuk savaş döneminde atılmıştır. Bu dönemde Sovyetler Birliği askeri üstünlük 

sağlamak adına ilk yapay uzay uydusunu 4 Ekim 1957’de fırlatmıştır. Bunun üzerine 

ABD, Sovyetler Birliğine karşılık vermek amacıyla ARPA’yı (Advanced Research 

Projects Agency) kurmuştur. ARPA’nın misyonu geleneksel yaklaşımların ötesine 

geçerek Sovyetler Birliği ile rekabet etmesini sağlayacak yenilikçi araştırma fikirleri 

üretmek ve bunları hayata geçirmek olmuştur. Ardından ARPA tarafından dört farklı 

bilgisayar arasında iletişimi sağlayan askeri bilgisayar ağı kurulmuş ve ARPANET 

adını almıştır (Cohen-Almagor, 2013). Ağ daha sonra Harvard, Carnegie Mellon, Case 

Western Reserve ve Illinois Üniversitesi gibi diğer kurumlara da yayılmıştır (Conn, 

2002). Her geçen gün büyümeye devam eden ARPANET, 1980’lerde soğuk savaşın 

etkisini yitirmesiyle akademik ve ticari çevrelerin ilgisini çekmiştir. 1989 yılına 

gelindiğinde Tim Barnes Lee uluslararası bir protokol sistemi fikrini önermiş ve World 

Wide Web’i (WWW) icat etmiştir. 1993 yılının sonunda kullanıcı sayısı 2.1 milyona 

ulaşmış (https://www.internetworldstats.com/emarketing.htm, Erişim tarihi: 

24.08.2019) ve bilgisayar ağı bugünkü “internet” adını almıştır. Bu süreci takiben 

internet halka açık hale gelmiş ve internet kullanımı büyük bir ivme kazanmıştır 

(Bölükbaş, 2003). 2019 yılının haziran ayına göre dünya nüfusunun %58,4’ünün (4,5 

milyar) internet kullanıcısı olduğu bilinmektedir 

(https://www.internetworldstats.com/stats.htm, Erişim tarihi: 31.08.2019).  

İnternetin Türkiye’de kullanılmaya başlanması ise 1990’ların başlarında olmuştur. İlk 

internet bağlantısı Ortadoğu Teknik Üniversitesi’nde gerçekleştirilmiştir. Daha sonra 

Ege Üniversitesi, Boğaziçi Üniversitesi, Bilkent Üniversitesi ve İstanbul Teknik 

https://www.internetworldstats.com/emarketing.htm
https://www.internetworldstats.com/stats.htm
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Üniversitesi de internete bağlanmıştır. 1996 yılında TURNET çalışmaya başlamış, bir 

sonraki yıl ise akademik kuruluşların internete ve birbirine bağlanmasını sağlayan 

ULAKNET devreye girmiştir. 1999 yılında TURNET’in yerini TTNET almıştır. 

2000’lerin başlarında ticari kullanıcılar TTNET üzerinden internete bağlanırken, 

akademik kuruluşlar ULAKNET üzerinden internete bağlanmışlardır (Bölükbaş, 

2003).  

1990’lı yıllardan sonra internet kafeler aracılığıyla halka sunulan internet, teknolojinin 

gelişimi ile birlikte sürekli gelişen mobil telefonlar, masaüstü ya da dizüstü 

bilgisayarlar aracılığıyla yaygın bir şekilde kullanılmaya başlamıştır. 21. yüzyıl 

itibariyle internet gündelik yaşamın önemli bir parçası haline gelmiştir (Çakmak ve 

Yalçın, 2013). Türkiye İstatistik Kurumunun (TÜİK) 2019 yılında yaptığı “Hane Halkı 

Bilişim Teknolojileri Kullanım Araştırması” sonucuna göre, Türkiye’de internet 

kullanım oranı %75,3’tür (http://www.tuik.gov.tr/PreHaberBultenleri.do?id=30574, 

Erişim tarihi: 31.08.2019). 

2.2. İnternet Aktiviteleri 

İnternet aktiviteleri, bireyin interneti kullanım amaçları doğrultusunda değişen 

örüntüleridir. İnternet aracılığıyla birçok farklı online aktivite 

gerçekleştirilebilmektedir. Her biri farklı özelliklere sahiptir ve kullanıcılara farklı 

zevkler sağlamaktadır (Chou ve ark., 2018). En çok tercih edilen internet aktiviteleri 

online oyun oynama, film izleme, alışveriş yapma, kumar oynama, pornografik web 

sitelerini ziyaret etme, sosyal medyayı kullanma, haber izleme ve araştırma yapma 

şeklinde sıralanabilir (Choi ve ark., 2017; Malak ve ark., 2017).  

2.3. İnternet Bağımlılığı 

İnternet gündelik hayatımıza girdiğinden beri birçok kolaylık sağlamaktadır. Ancak 

internetin giderek yaygınlaşması ve kullanımının kontrol edilememesi birçok olumsuz 

etkinin yanında bağımlılık durumunu ortaya çıkarmıştır. İnternete aşırı bağlanıp, 

sorumluluklarını ihmal eden ve sosyal ilişkileri zayıflayan bireyler internet bağımlılığı 

sorunu olan kişiler olarak karşımıza çıkmaktadır (Karaca, 2019). 

Yapılan araştırmalar, internetin yanı sıra online oyun oynama (Van Rooij ve ark., 

2010), sosyal medya kullanımı (Elphinston & Noller, 2011; Hong ve ark., 2014), anlık 

mesajlaşma (Rosenbaum & Wong, 2012; Yuen & Lavin, 2004) ve online pornografi 

http://www.tuik.gov.tr/PreHaberBultenleri.do?id=30574
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(Meerkerk ve ark., 2006) gibi internet aktivitelerinin de bağımlılık kaynağı 

olabileceğini göstermiştir.  

2.3.1. İnternet Bağımlılığının Tanımı ve Tarihçesi 

İnternet bağımlılığı kavramını ilk kez 1996 yılında Goldberg kullanmış ve Ruhsal 

Hastalıkların Teşhis ve İstatistiği El Kitabından (DSM IV-TR) yararlanarak alkol-

madde bozukluğu tanı ölçütlerine göre internet bağımlılığı kriterlerini oluşturmuştur 

(Goldberg, 1999; Akt. Esen, 2010). Daha sonra Goldberg bu kriterleri arkadaşlarına 

mail aracılığıyla yollamıştır. Başta şaka olduğu sanılsa da daha sonra arkadaşları 

kendilerinin de internet bağımlısı olduklarını ifade etmeye başlamışlardır   

(http://www.usr.rider.edu/~suler/psycyber/supportgp.html, Erişim tarihi: 31.09.2019). 

Hemen ardından klinisyenler bu kriterlere uyan vakalar bildirmeye başlamışlardır. 

Ardından Young DSM-IV’ deki patolojik kumar oynama tanı ölçütlerinden 

yararlanarak internet bağımlılığı tanı ölçütlerini oluşturmuştur (Young, 1997). 

Bildirilen vakaların ardından literatürde internet aşırı kullanımının diğer kimyasal 

bağımlılıklar gibi bağımlılık yapıp yapmayacağı konusunda tartışmalar başlamıştır 

(Young, 1997; Gönül, 2002). Bu tartışmalar ile birlikte, araştırmacılar internet 

bağımlılığını tanımlamak için birçok kavram ortaya çıkarmıştır. Bunlar:  

• Problemli internet kullanımı (Shapira ve ark., 2003; Yellowlees ve Marks, 

2007),  

• Patolojik internet kullanımı (Gönül, 2002; Morahan-Martin ve Schumacher, 

2000),  

• Kompulsif internet kullanımı (Greenfield 1999),  

• İnternet bağımlılığı (Johansson ve Götestam, 2004; Young, 1998), 

• İnternet istismarı (Young 2004),  

• Siber bağımlılık (Vaugeois 2006).  

Griffiths (2000) internet bağımlılığını, "interneti aşırı kullanma isteğinin kontrol 

edilememesi, internetsiz geçirilen vaktin anlamını yitirmesi, internetten yoksun 

kalınması durumunda ise aşırı derecede öfke, saldırganlık ve sinirlilik halinin 

görülmesi" olarak tanımlamıştır. Bunun yanında Hansen (2002)’e göre internet 

bağımlılığı; "Sanal seks bağımlılığı, sanal arkadaşlık bağımlılığı, bilgi yükleme 

bağımlılığı, kumar ve oyun bağımlılığı gibi farklı ve geniş çerçevedeki davranış ve 

dürtü kontrol problemlerini kapsayan genel bir kavramdır". Young (2007) ise internet 

http://www.usr.rider.edu/~suler/psycyber/supportgp.html
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bağımlılığını “giderek artan miktarda internet kullanımı sonucu ortaya çıkan 

kişilerarası ilişkilerde, sosyal ve mesleki alanlarda oluşan bozulma” şeklinde 

tanımlamıştır.  

2.3.2. İnternet Bağımlılığının Nedenleri 

İnternet bağımlılığının nedenleri henüz kesin olarak net değildir. Ancak internet 

bağımlılığıyla ilgili yapılan nörogörüntülüme çalışmalarında, madde bağımlılığına 

benzer nörobiyolojik değişikliklerin görülmesi ortak nedenlerin bulunabileceğini 

göstermektedir (Yuan ve ark., 2011).  Dolayısıyla bu benzerlik internet bağımlığının 

nedenleri hakkında bize daha fazla fikir vermekte ve araştırmaları bu yönde 

şekillendirmektedir. Bu doğrultuda internet bağımlığının nedenleri; internetin baş 

etme mekanizması olarak kullanılması, yalnızlık, sosyalleşme ihtiyacı, bazı ruhsal 

hastalıklar ve kişilik özellikleri şeklinde sıralanabilir. 

Baş Etme 

Birçok internet bağımlısı birey, karşı karşıya gelmek istemedikleri sorunlardan 

kaçmakta ve bunlarla baş etmek için interneti kullanmaktadır. İnternet, geçici bir süre 

de olsa kişiyi rahatlatmakta, dikkatini dağıtmakta ve sorunlarını hafifletmektedir. 

Bireylerin devamlı olarak kaçış yolu olarak interneti kullanması, interneti sürekli ve 

aşırı kullanmalarına neden olmaktadır. (American Psychiatric Association, 2013; 

Tarcan, 2005). Kılıç ve arkadaşları (2016) tarafından yapılan bir çalışmada, 

öğrencilerin algılanan sosyal destek puanları arttıkça internet bağımlığı puanlarının 

düştüğü bulunmuştur. Oh (2003) tarafından yapılan bir çalışmada ise öğrencilerin öz 

kontrol becerileri ile internet bağımlılığı düzeyleri arasında negatif bir ilişki olduğu 

belirlenmiştir.   

Sosyalleşme İhtiyacı 

İnternet bağımlılığının önemli nedenlerinden biri de sosyalleşme ihtiyacıdır. Bireyler 

günlük hayatta karşıyalamadığı bu ihtiyacı sanal ortamda gidermeyi arzular. Eğer 

birey gerçek yaşamda arkadaşlık ilişkileri kurmakta sorunlar yaşıyorsa bu 

gereksinimini başka ortamlarda gidermek ister (Beard, 2005). Douglas (2008) 

bireylerin sosyallaşme ihtiyaçlarını e-posta, tartışma forumları, çevrimiçi oyunlar ve 

sohbet uygulamaları aracılığıyla gerçek zamanlı etkileşimde bulunarak karşıladığını 

belirtmiştir. Chou ve arkadaşları (2017) tarafından yapılan bir çalışmada internet 

bağımlılığı olan ergenlerin, olmayanlara göre sosyal becerilerinin daha zayıf olduğu 
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saptanmıştır. Başka bir çalışmada ise internet bağımlılığı ile iletişim becerileri arasında 

negatif bir ilişki olduğu belirlenmiştir (Kılıc ve ark., 2016).  

Yalnızlık 

Yalnızlık, sosyalleşme ihtiyacı ile bağlantılı şekilde internet bağımlılığı nedenleri 

arasında yer almaktadır. Çünkü birey sosyalleşemediği taktirde yalnızlık çekmekte ve 

çevresinden alamadığı desteği internetten almaya çalışmaktadır. Birey, yalnızlık 

problemini internet dünyasında gidermeye çalıştıkça daha çok bağlanacak ve 

toplumdan kopmalar başlayacaktır. Ancak yalnızlık internet bağımlığının nedeni 

olmakla birlikte sonucu da olabilir. Yani birey aşırı internet kullanımından dolayı 

sosyal ortamdan uzaklaşarak yalnız kalabilir ya da sosyal ortamda yalnız kalmasından 

dolayı interneti aşırı kullanabilir (Ögel, 2012; Thatcher ve Goolam, 2005). Durualp ve 

Çiçekoğlu (2013) tarafından yapılan bir çalışmada, ergenlerin yalnızlık düzeyi arttıkça 

internet bağımlılığı düzeylerinin arttığı bulunmuştur.  

Ruhsal Hastalıklar 

İnternet bağımlılığına bazı ruhsal hastalıkların yatkınlık oluşturabileceği 

düşünülmektedir. Yapılan çalışmalar sonucunda internet bağımlılığı ile depresyon 

(Malak, 2017), anksiyete (Jang, 2012), sosyal fobi (Yayan ve ark., 2017), post 

travmatik stres bozukluğu (Hsieh ve ark., 2016), alkol ve madde bağımlılığı (Chang 

ve ark., 2015) ve dikkat eksikliği hiperaktivite bozukluğu (Yen ve ark., 2007) arasında 

ilişki bulunmuştur.  

Kişilik Özellikleri 

Bazı kişilik özelliklerinin internet bağımlılığı ile ilişkili olduğunu düşünülmektedir.  

Ozturk ve arkadaşları (2015) tarafından yapılan bir çalışmada dışadönük olma ve 

deneyime açık olma kişilik özelliklerinin internet bağımlığı ile ilişkili olduğu 

bulunmuştur. Dışadönük olmayan ergenler arkadaş edinme ve sosyal ilişki kurmakta 

güçlük çekmekte ve bu nedenle internet bağımlılığına daha yatkın olabilmektedirler 

(Subrahmanyam, 2011). Deneyime açık olma kişilik özelliği gösteren ergenler ise 

internet bağımlılığı açısından daha riskli durumdadırlar. Bu kişilik özelliğini gösteren 

ergenler sıra dışı bir şey yapma, farklı olma ve risk alma davranışları gösterme 

eğilimindedir. Dolayısıyla yüksek oranda yenilik arayışı içinde olan ergenler, internet 

bağımlılığına daha yatkın bir hale gelebilmektedir (Kuss & Griffiths, 2013). 
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2.3.3. İnternet Bağımlığının Sınıflaması ve Tanı Kriterleri 

Araştırmacılar internet bağımlığının kavramsal çerçevesini oluştururken birçok 

sınıflama yapmıştır. Bunlardan en çok kullanılanı Young’ın önerdiği sınıflamadır. 

Young (2000) internet bağımlılığını 13 kalitatif çalışmanın sonuçlarına göre beş alt 

tipe ayırmıştır. Bunlar:  

• Sanal-seks bağımlılığı (Cyber sexual addiction): Sanal porno ve sanal seks için 

yetişkin sitelerinin kompulsif kullanımı. 

• Sanal ilişki bağımlılığı (Cyber-relationship addiction): Online ilişkilerde aşırı 

bağlanma. 

• Ağ tutkuları (Net compulsions): Saplantısal çevrim içi kumar oynama, 

çevirim-içi alış-veriş yapma. 

• Aşırı bilgi yükleme (Information overload): Kompulsif web sörfü veya 

veritabanı aramaları. 

• Bilgisayar bağımlılığı (Computer addiction): Takıntılı bilgisayar oyunu 

oynama. 

Daha sonra bunları sanal seks bağımlılığı, sanal oyun bağımlılığı, sanal kumar 

bağımlılığı, sanal alışveriş bağımlılığı ve sanal borsa bağımlılığı olmak üzere beş alt 

sınıfta toplamıştır. Young (1998) aynı zamanda DSM-IV’te yer alan patolojik kumar 

oynama bozukluğu kriterlerinden yararlanarak internet bağımlılığı tanı ölçütlerini 

oluşturmuştur. Young’a göre son 12 aylık dönemde bu kriterlerden dört veya daha 

fazlası karşılanıyorsa bağımlılıktan söz edilmektedir. Tanı ölçütleri şunlardır: 

1. İnternetle ilgili aşırı zihinsel uğraş, 

2. Online olunan sürenin artışına ihtiyaç duyma,  

3. İnternet kullanımının azaltılması denemelerinde başarısız olma,  

4. İnternet kullanım süresinin azaltılması halinde yoksunluk semptomlarının 

görülmesi, 

5. Sürekli artan sürelerde internete bağlı kalma,  

6. Aşırı internet kullanımına bağlı olarak ilişkilerde ve okulda sorun yaşama,  

7. İnternete bağlı kalabilmek için aileye, terapiste veya başkalarına yalan 

söyleme,  

8. İnterneti problemlerden veya olumsuz duygulardan kaçmak için kullanma. 
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İnternet bağımlılığı DSM-5’te bir bozukluk olarak tanımlanmamakla birlikte üçüncü 

bölümde “internette oyun oynama bozukluğu’’ olarak tanılanabileceği önerilmektedir 

(American Psychiatric Association, 2013). Uluslararası Hastalık Sınıflamasının 11. 

versiyonunda (ICD-11) ise internet bağımlılığı “oyun oynama bozukluğu” olarak yer 

almış ve çevrim-içi veya çevrim-dışı olarak gösterilebilecek sürekli veya tekrarlanan 

oyun davranışı olarak tanımlanmıştır. ICD-11’ de tanımlanan oyun oynama bozukluğu 

kriterleri aşağıda verilmiştir: 

• Oyun oynama üzerinde kontrol kaybı, 

• Oyun oynamaya verilen önceliğin, diğer yaşam ilgilerine ve günlük 

aktivetelere göre daha fazla olması, 

• Olumsuz sonuçların ortaya çıkmasına rağmen oyun oynamaya devam edilmesi, 

• Oyun oynama davranışının aile yaşamı, sosyal alan, eğitim ve diğer alanlarda 

önemli ölçüde bozulmalara yol açması. 

Tanı için oyun oynama davranışı ve diğer özelliklerin en az 12 aylık bir süre ile devam 

etmesi gerekir. Ancak tüm teşhis kriterlerinin karşılanması ya da semptomların şiddetli 

olması durumunda bu süre kısaltılabilir (https://icd.who.int/browse11/l-m/en, Erişim 

tarihi: 25.06.2018). 

2.3.4. İnternet Bağımlılığının Epidemiyolojisi  

İnternet bağımlılığının yaygınlığına yönelik birçok çalışma yapılmıştır. Almanya 

Sağlık Bakanlığı tarafından yapılan bir sistematik derlemede, internet bağımlılığının 

uluslararası yaygınlığının %1,5 ile %8,2 arasında değiştiği belirtilmiştir (Petersen ve 

ark., 2009). Avusturya, Estonya, Fransa, Almanya, Macaristan, İrlanda, İsrail, İtalya, 

Romanya, Slovenya ve İspanya’dan oluşan 11 Avrupa ülkesinde, yaş ortalaması 14,9 

olan 11.356 ergenle yapılan bir çalışmada, internet bağımlılığı yaygınlığı %4,2, 

sorunlu internet kullanımı yaygınlığı ise %13,4 olarak bulunmuştur (Kaess ve ark., 

2014). Araştırmalarda, internet bağımlılığı oranlarının Asya ülkelerinde daha yüksek 

olduğu görülmüştür. Asya ülkelerinde yapılan araştırmalarda ergenlerde internet 

bağımlılığı oranları, Tayvan ‘da %23,4 (Lin ve ark., 2009), Çin’de %12,2 (Wang ve 

ark., 2011), Filipinler’de %21, Malezya’da %14 ve Güney Kore’de %10 (Mak ve ark., 

2014) olarak bulunmuştur. Türkiye’de ise ergenlerde problemli internet kullanımı 

oranlarının %7,1 ile %16 arasında değiştiği görülmektedir (Çam ve Nur, 2015; Yayan 

ve ark., 2017; Yılmaz ve ark., 2014).  

https://icd.who.int/browse11/l-m/en
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2.3.5. Ergenlik Dönemi ve İnternet Bağımlılığı 

Ergenlik dönemi biyolojik, psikolojik ve toplumsal açıdan hızlı ve önemli değişimlerin 

olduğu kritik bir süreçtir. Vücutta boy ve ağırlık artışı ile birlikte, inişli çıkışlı 

duygulanımlar, bozulan ilişkiler, çevreden kolay etkilenme, toplumda bir rol sahibi 

olmaya çabalama gibi özellikler görülmektedir. Biyolojik ve psikolojik değişimler 

sonucunda ortaya çıkan sorunlara, aile, okul ve arkadaş çevresinde yaşanan toplumsal 

sorunların da eklenmesi, ergenlik çağını sıkıntılı bir dönem haline getirmektedir (Avcı, 

2010). Erikson’un psikososyal gelişim kuramına göre ergenlik bireyin kimlik 

kazanmaya karşı rol karmaşası yaşadığı kritik bir dönemdir. Ergenin hem kendi 

kimliğini sorgulamaya başladığı hem de birçok değişimin olduğu bu dönemde, ergen 

aileden çok arkadaş gruplarıyla zaman geçirmekte ve anti-sosyal davranışlar 

gözlenebilmektedir (Şendağ ve Odabaşı, 2007; Akt. Esen 2014). Freud’un 

psikoseksüel gelişim kuramında ise 12-18 yaş arasındaki dönem genital dönem olarak 

bilinmektedir. Bu dönemin amacı, ergenin ana-babasına olan bağımlılığından koparak 

aile dışındaki karşı cinsten kişilerle olgun ilişkiler kurabilmeyi öğrenmesine yöneliktir. 

Ayrıca bu dönemde ergenler, kendi kimliğini sık sık sorgulamakta ve ‘'kimlik 

bunalımı'' yaşayabilmektedir. Ergenlerin yaşadığı bu ‘’kimlik bunalımı ‘’ doğal ve 

geçici bir olgudur. Çözümlenemediği taktirde ciddi sorunlara neden olabilmektedir 

(Gürhan, 2006). 

İnternet bağımlılığı tüm yaş gruplarında ciddi psikolojik, sosyal ve bedensel zararlara 

yol açmakla birlikte ergenler internet bağımlılığının en dezavantajlı grubunu 

oluşturmaktadır. Ergenler internet bağımlılığının muhtemel zararları konusunda 

çocuklara göre daha korunaksız, yetişkinlere kıyasla daha savunmasızdırlar. Bu 

dönemdeki internet kullanım alışkanlıklarında çocukluk dönemindeki aile denetimi 

büyük oranda önemini yitirmektedir. Yine internet kullanımının olası zararlarıyla baş 

etme konusunda ergenler, yetişkin bireyler kadar tecrübeli değillerdir (Ha ve 

arkadaşları, 2007). Ergenlik döneminin en temel özeliklerinden heyecan ve yenilik 

arayışına bağlı olarak ergenler ilaç kullanma, paraşütle atlama ve alkollü araç kullanma 

gibi riskli davranışlara yönelebilmektedirler. İnternetin sürekli güncellenen, gelişen 

yapısına bağlı olarak birçok online aktivitede bulunmak ergenlerin heyecan 

duygularına hitap etmektedir (Farley ve Cox 1971; Akt. Ceyhan, 2008). Bu dönemde 

akran kabulü ve sosyal onay beklentileri ön plana çıkarken, anlık mesajlaşma, 

elektronik posta, sohbet odaları ve bloglar gibi çeşitli internet uygulamaları bu 
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beklentileri karşılama fırsatı sunmaktadır (Subrahmanyan ve Lin, 2007). İnternetin 

bireylere kimliklerini gizleme ya da istediği bir kimlik ile görünme fırsatı vermesi, 

ideal ya da arzu edilen kimliği ortaya koyma çabasında olan ergenler için interneti 

gerçek yaşamdan daha cazip hale getirmektedir. İnterneti yoğun biçimde kullanan 

ergenler, ideal kimliklerini sıklıkla gösterebilmektedirler. Bu da kişisel kimlik 

değerlendirilmelerinin gerçekçi olmamasına sebep olmaktadır. Diğer yandan 

bakıldığında sanal dünyada, gerçek dünyadan daha fazla doyum verici yaşantılar 

yaşanması ergenleri psikolojik olarak daha kırılgan bir hale getirmektedir (Ceyhan, 

2008). 

2.3.6. İnternet Bağımlılığının Olumsuz Etkileri 

 İnternet bağımlılığının ergenler üzerinde olumsuz etkileri birçok alanda 

görülebilmektedir. Bu alanlar, fiziksel sağlık (Gür ve ark., 2015), psikososyal sağlık 

(Arbabisarjou ve ark., 2016) ve ruhsal sağlık (Tahiroğlu ve ark., 2010) şeklinde 

sıralanabilir. Ülkemizde Başbakanlık Aile ve Sosyal Araştırmalar Genel Müdürlüğü 

(2008) tarafından yapılan İnternet Kullanımı ve Aile araştırmasına göre, aşırı internet 

kullanımına bağlı olarak bireylerin en çok yaşadığı fizyolojik sorunlar sırasıyla, göz 

yorgunluğu, boyun ağrısı, eklem ağrısı, yorgunluk ve uykusuzluk olarak 

belirtilmektedir. Gür ve arkadaşlarının (2015) 549 ergenle yaptıkları bir çalışmada, 

internet bağımlısı ergenlerin, sık sık uyku problemleri yaşadıkları, yemek yemedikleri 

ya da bilgisayar başında yemeye ihtiyaç duydukları bulunmuştur. Ayrıca sırt ağrıları 

ve boyun ağrıları yaşadıkları ek olarak uzun süre ekrana bakılması sonucu gözlerinin 

tahriş olduğu bulunmuştur. İnternet bağımlılığının kalp hızı üzerindeki etkisinin 

incelendiği başka bir çalışmada ise, internet bağımlısı olan ergenlerin daha yüksek 

sempatik aktiviteye ve daha düşük parasempatik aktiviteye sahip olduğu belirlenmiştir 

(Lin ve ark., 2014). 

İnternet bağımlığının olumsuz etkilediği alanlardan biri de psikososyal sağlıktır. 

Ergenler üzerinde yapılan bir çalışmada internet bağımlısı olan grubun, internet 

bağımlısı olmayan gruba göre akademik başarılarının daha düşük olduğu bulunmuştur 

(Arbabisarjou ve ark., 2016). Ayrıca birçok çalışmada internet bağımlılığının aile içi 

ilişkileri olumsuz etkilediği görülmüştür (Jang ve ark., 2012; Oh, 2003; Shek ve ark., 

2018). Wu ve arkadaşları (2016) tarafından 1163 ergenle yapılan bir çalışmada, 

internet bağımlılığı ile düşük aile işlevselliği, düşük gelirli aile, yüksek aile çatışması 
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ve eşlerin boşanmış olması arasında ilişkisi olduğu bulunmuştur. İnternet bağımlığının 

ergenler üzerinde neden olduğu bir diğer olumsuz etki, ergenlerin iletişim becerilerini 

ve sosyalleşme eğilimlerini zayıflatmasıdır. Teknolojik bağımlılıklar ergenin 

kişilerarası ilişkilerinin bozulmasına, toplumdan soyutlanmasına ve yalnızlaşmasına 

neden olmaktadır (Savcı ve Aysan, 2017). Teknolojik bağımlılık sorunu olan birey 

günün büyük bir bölümünü sanal ortamlarda geçirmektedir. Sanal ortamlar, gerçek 

sosyal iletişimin ipuçlarından yoksundur. Bu durum sosyal ortamlarda kullanılan 

becerilerin zayıflamasına sebep olmaktadır. (Kearney 2012; Akt. Savcı ve Aysan 

2017). Yapılan bir çalışmada sosyal beceri eksikliği artan internet kullanımıyla önemli 

derecede ilişkili bulunmuştur. Özellikle internette oyun oynamanın ve film izlemenin 

sosyal beceri eksikliklerine neden olduğu belirtilmektedir (Chou ve ark., 2017). 

İnternet bağımlılığının, fiziksel ve psikososyal sorunların yanı sıra ruh sağlığı üzerinde 

de olumsuz etkileri vardır. Birçok çalışma internet bağımlığının ergenlerin ruh 

sağlığına olumsuz etkisini göstermektedir. Kore'de 912 ergenle yapılan bir çalışmada, 

obsesif-kompulsif ve depresif belirtilerin internet bağımlılığıyla önemli derecede 

ilişkili olduğu bulunmuştur (Jang ve ark., 2008). Kim ve arkadaşlarının (2006) 1573 

ergenle yaptığı başka bir çalışmada ise, internet bağımlısı olan grubun, internet 

bağımlısı olmayan gruba göre depresyon ve intihar düşünceleri puanlarının daha 

yüksek olduğu bulunmuştur. Ayrıca araştırmalar, internet bağımlılığının çocuklarda 

ve ergenlerde sigara bağımlılığı, uyuşturucu bağımlılığı ve alkol bağımlılığı ile ilişkili 

olduğunu göstermektedir (Sung ve ark., 2013). Chang ve arkadaşları (2015) tarafından 

yapılan bir çalışmada, internet bağımlılığı olan ergenlerin, olmayanlara göre alkol ve 

madde kullanım oranları daha yüksek bulunmuştur. Bunların yanı sıra araştırmalar 

internet bağımlılığı ile dikkat eksikliği hiperaktivite bozukluğu (DEHB) (Yen ve ark., 

2007), sosyal fobi (Yayan ve ark., 2017), anksiyete (Malak ve ark., 2017) ve post 

travmatik stres bozukluğu (Hsieh et al., 2016) gibi psikopatolojilerin ilişkili olduğunu 

göstermektedir.  

2.3.7. İnternet Bağımlılığının Tedavisi 

İnternet bağımlılığı hala resmi olarak bir bozukluk olarak tanımlanmamıştır. Bunun 

nedeni literatürde iki farklı görüşün olmasıdır. Bunlar, internet bağımlılığının bağımsız 

bir hastalık olduğu görüşü ve internet bağımlığının başka bir hastalığa bağlı olarak 

ortaya çıkan bir bozukluk olduğu görüşüdür. Bu konuda netliğin sağlanması için 
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internet bağımlılığının altta yatan nedenlerinin daha fazla araştırılması gerekmektedir 

(Arısoy, 2009; Ögel, 2014). Literatürde bu tartışmalar olmasına rağmen, internet 

bağımlılığının bireyler üzerindeki olumsuz etkisinden dolayı, tedavisi ve önlenmesi 

üzerine birçok araştırma yapılmıştır. İnternet bağımlılığının altında yatan neden net 

olmadığı için bu araştırmalar OKB, dürtü kontrol bozuklukları ve madde kullanım 

bozuklukları gibi hastalıklarda kullanılan tedavi yöntemlerine odaklanmıştır (Winkler 

ve ark., 2013). Dolayısıyla internet bağımlılığının tedavisinde biyolojik (farmakolojik 

ve elektro-punktur) ve psikososyal yöntemler (bilişsel-davranışçı yöntemler, aile 

terapisi ve gerçeklik terapisi) kullanılmaktadır. 

Biyolojik Yöntemler 

İnternet bağımlığının farmakolojik tedavisine yönelik birçok çalışma yapılmıştır. Bu 

çalışmalarda özellikle internet bağımlılığı ile diğer psikiyatrik rahatsızlıkların ilişkisi 

dikkate alınarak benzer farmakolojik ajanlar kullanılmıştır. İnternet bağımlılığı ve 

OKB arasındaki ilişkiye dayanarak, 19 yetişkin üzerinde OKB’de etkili bir SSRI olan 

esitalopram çalışması yapılmıştır. Araştırmanın sonucunda bireylerin çevrim-içi 

olarak harcadığı zamanda önemli bir azalma olmuştur (Dell’sso ve ark., 2006). Güney 

Koreli 62 çocuk ile yapılan bir çalışmada, deney grubuna DEHB tedavisinde kullanılan 

metilfenidat verilmiş ve sekiz haftalık tedaviden sonra internet kullanım sürelerinde 

belirgin bir düşüş gözlenmiştir (Han ve ark., 2009). Bunlara ek olarak çalışmalar 

madde bağımlılığının tedavisinde kullanılan bupropion’un, internet bağımlılığını 

tedavi etmede yararlı olabileceğini göstermiştir (Han ve ark., 2010; Han ve Renshaw, 

2012).  

Elektro-akupunktur, internet bağımlılığının tedavisinde kullanılan diğer bir yöntemdir. 

BDT ile kombine olarak kullanılmaktır. Bu yöntemde akupunktur iğneleri akupunktur 

noktalarına batırılmakta ve bu noktalara belirli frekansta elektrik akımı verilmektedir. 

Yapılan çalışmalar, elektro-akupunkturun BDT’nin etkinliğini arttırdığını ve internet 

bağımlılığının tedavisinde oldukça etkili bir yöntem olduğunu göstermektedir (Kuss 

& Lopez- Fernandez, 2016; Zhu ve ark., 2008). 

Psikososyal Yöntemler 

İnternet bağımlılığının tedavisinde en sık kullanılan psikososyal müdahale bilişsel-

davranışçı yöntemler olarak belirtilmektedir. Bu yöntemde bireyin internet erişimini 

engelleme amacı güdülmemektedir. Çünkü bilgisayar ve internet günlük yaşamın her 
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alanında yer almaktadır. Onun yerine bireyin internet kullanımını kontrol altına alması 

sağlanmaktadır (Khazaal ve ark., 2012; Young, 1999). İnternet bağımlılığının tedavisi 

için birçok bilişsel-davranışçı model geliştirilmekle birlikte en kapsamlı olanı Davis’in 

modelidir. Davis (2001)’in modelinde yer alan bilişsel-davranışçı terapi (BDT) 

yöntemleri aşağıdaki şekilde sıralanabilir: 

• Bireyin internetten uzak kalıp kalmadığının tespit edilmesi, 

• İnternet günlüğü oluşturulması, 

• Bilgisayarın diğer bireylerin bulunduğu yere taşınması, 

• Bireyin internet ile ilgili sorunlar olduğunu yakınlarından saklamaması, 

• İnternet kullanımına aralar verilmesi, 

• İnternete bağlanma zamanının değiştirilmesi, 

• Otomatik düşüncelerin irdelenmesi, 

• Spor aktivitelerinin arttırılması, 

• Gevşeme egzersizlerinin uygulanması, 

• İnternete bağlanma sırasındaki duyguların not edilmesi, 

• Yeni sosyal becerilerin kazandırılması. 

Literatürde internet bağımlılığı tedavisinde BDT’nin etkinliğini değerlendirmek için 

araştırmaların yapıldığı görülmektedir. Du ve arkadaşları (2010) tarafından 56 ergen 

ile yapılan bir çalışmada, farkındalığı sağlama, problemli davranışları kontrol etme ve 

etkili iletişimi arttırma gibi teknikleri içeren BDT uygulanmış ve ergenlerin internet 

bağımlılığı puanları anlamlı derecede azalmıştır. Young (2007) tarafından yapılan bir 

çalışmada ise, internet bağımlılığı sorunu olan 114 birey üzerinde BDT uygulanmış ve 

tedavi sonrası katılımcıların interneti aşırı kullanmayı bırakmak için 

motivasyonlarının arttığı, internet kullanımlarını kontrol etme becerilerini 

geliştirdikleri ve internet dışı etkinliklere daha fazla katıldıkları bulunmuştur.    

Aile terapisi, internet bağımlılığı için önemli bir tedavi yöntemidir. Tüm aileye internet 

bağımlılığı konusunda eğitim vermenin yanı sıra, ebeveynlik becerilerini ve ebeveyn-

çocuk ilişkisini geliştirmek, ergenlere alternatif hobiler bulmak ve aile ile yapılan 

faaliyetlerin arttırılması amaçlanır (Ong & Tan, 2014; Yen ve ark., 2007). Ergenler 

üzerinde aile terapisi yöntemlerinin uygulandığı bir çalışmada, çocukların internet 

kullanım süresinde ve internet bağımlılığı puanlarında azalma olduğu ve çocuğun 
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internet kullanımına yönelik ebeveyn memnuniyetinde artma olduğu görülmüştür (Liu 

ve ark., 2015).  

İnternet bağımlılığının tedavisi için diğer bir seçenek gerçeklik terapisidir. Diğer 

bağımlılıkların tedavisinde kullanılan bu yöntem, internet bağımlılığı için de etkili bir 

yöntemdir. Gerçeklik terapisinde, bireylerin hayatlarını iyileştirmeyi seçmesi teşvik 

edilerek sorunlu davranışlarının değiştirilmesi amaçlanır. Ayrıca bireylere zaman 

yönetimi konusunda eğitim verilmekte ve problemli davranışa alternatif faaliyetler 

getirilmektir (Kim, 2007). Kim (2008) tarafından yapılan bir çalışmada, gerçeklik 

terapisinin öğrencilerin internet bağımlılığı oranlarını azalttığı ve benlik saygılarını 

arttırdığı bulunmuştur. 

İnternet bağımlılığının tedavisi için birçok farklı tedavi yöntemi olsa da bu 

yöntemlerin kombine kullanıldığı multimodal tedaviler de mevcuttur (Cash ve ark., 

2012). Kombine tedavilerin, tek bir yöntemin kullanıldığı tedavilere kıyasla daha etkili 

olduğu belirtmektedir (Kuss & Lopez, 2016). Fang-ru ve Wei (2005) tarafından 

yapılan bir çalışmada, internet bağımlılığı sorunu olan 23 ergen üzerinde çözüm odaklı 

terapi, aile terapisi ve davranışcı terapi yöntemlerinin olduğu multimodal bir yaklaşım 

kullanılmış ve ergenlerin internet kullanım sürelerinde ve internet bağımlılığı 

puanlarında önemli ölçüde azalma olduğu görülmüştür. 

2.4. Bilişsel Kuram  

Bilişsel kuram, 1960’lı yılların başlarında Aaron Beck tarafından geliştirilmiştir 

(Beck, 2014). Beck başlarda araştırmalarına psikoanalitik yaklaşım ile başlamıştır. 

Ancak psikoanalitik yaklaşımın soyut ve karmaşık yapısı nedeniyle bu yaklaşımı 

depresyon hastaları üzerinde test etmeye karar vermiştir. Beck yaptığı araştırmalar 

sonucunda deneysel temelleri olmamasından dolayı psikonalitik yaklaşımı 

eleştirmiştir. Daha sonra klinik gözlemlerine ve deneysel araştırmalarına devam eden 

Beck, hastaların bilişsel süreçlerinde olumsuzluk olduğunu gözlemlemiş ve bilişsel 

kuramı geliştirmiştir (Beck, 1967). Beck (1998)’in bilişsel kuramı bazı temeller 

üzerine kurulmuştur. Bunlar: 

• Davranışlar ve duygular doğrudan olaylar sonucu oluşmaz, olaylara yüklenen 

anlamdan dolayı oluşur. Olaylara yüklenen anlamı, bilişler yani düşünceler 

belirler. 
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• Geçmiş deneyimler sonucu oluşan bilişler, olayları algılama ve yorumlama 

şeklimizi etkiler. 

• Her birey olayları kendine özgü biçimde algılar. 

• Kişilik özellikleri, bireyi daha incinebilir duruma getiren faktörlerdendir. 

• Depresyon, kaygı bozuklukları gibi her bir psikopatolojinin kendine özgü 

bilişsel alt yapısı vardır.  

• Birey stres durumu ile karşılaştığında bilişsel sistem kendini korumak amacıyla 

harekete geçer ve bireyin olayları değerlendirmesi aşırı, tek taraflı, kesin ve 

genel yargılar biçiminde oluşabilir.  

2.4.1. Bilişsel Kuramın Kavramları 

Beck’in kuramında bir takım temel kavramlar mevcuttur. Bunlar: bilişsel şemalar, 

temel inançlar, ara inançlar, otomatik düşünceler ve bilişsel çarpıtmalardır.  

Bilişsel Şemalar 

Bilişsel şemalar, bireylerin geçmiş deneyimleri üzerine kurulan inançları ve 

sayıltılardır.  Aynı zamanda bireylerin bilgiyi algılama, kodlama ve hatırlamada 

başvurdukları, içinde yaşadıkları dünyayı temsil eden unsurlardır (Morris, 2002). 

Bireyler yeni bir durum ile karşılaştığında, şemalar sayesinde yeni bilgiyle eskisi 

arasında bağlantı kurar. Bu sayede birey bir sonraki sefer aynı duruma karşı yeni ve 

düzenlenmiş şemalarını kullanır. Ayrıca farklı bireyler aynı durumu farklı 

algılayabilirler. İki farklı bireyin şemaları aynı olmadığı için, aynı olayı farklı şekilde 

algılayıp, açıklamaya çalışacaklardır (Beck ve Arthur, 1990).  

Bilişsel kurama göre, psikopatolojiye sahip bireyler belli olumsuz şemalara sahiptir. 

Bu şemalar genelde çocukluk dönemine dayanan, oldukça değişmez ve kalıcı 

özelliktedirler. Olumsuz şemalar çoğu zaman pasif durumda iken, zorlayıcı bir yaşam 

olayı ile aktif duruma geçebilir. Aktif duruma geçtiğinde ise bireylerin yeni durumları 

algılamasını etkileyebilir ve olumsuz duygusal durumun devam etmesine neden 

olabilir (Beck & Haigh, 2014).  Örneğin, depresyondaki hastalar kendisinin kusurlu 

olduğuna, dış dünyanın baş edemeyecek kadar zorluklara sahip olduğuna ve geleceğin 

umutsuz olduğuna dair şemalara sahip olabilir (Beck, 1967).  
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Temel ve Ara İnançlar 

Bilişsel şemalar, temel ve ara inançlar olmak üzere iki grupta incelenebilir. Temel 

inançlar en derinde olan bilişsel yapılardır. Bireyler çocukluktan itibaren çevresiyle 

etkileşimde bulundukça, kendisi ve diğer insanlara yönelik bir takım temel inançlar 

geliştirirler. Bu inançlar, katı, değiştirilmesi zor ve aşırı genelleyici fikirlerdir.  Bazı 

yazarlar temel inançlara “şemalar” adını vermektedir. Ancak Beck bu ikisinin farkını 

belirtmektedir. Şemalar dünyayı algılamamızı sağlayan bilişsel yapılar iken, temel 

inançlar bu yapıların öznel deneyimlere dair içeriğidir (Beck, 2014). 

Genel olarak insanlar yaşamları boyunca bir takım temel inançlar geliştirler. Bu 

inançlar olumlu olduğu gibi olumsuz da olabilir. Örneğin, “sevilen biriyim” ve 

“hayatımda olaylar kontrolüm altında” düşünceleri olumlu temel inançlardandır. 

Olumsuz temel inançlar psikopatolojileri olan bireylerde daha sık görüleceği gibi 

olmayanlarda da görülebilir (Beck ve Haigh 2014). Beck (2014) temel inançları 

çaresizlik, sevilmeme ve değersizlik olmak üzere üç grupta toplamıştır. Temel 

inançlarla ilgili örnekler şu şekildedir: 

• Çaresizlik temel inancı: “Yetersizim, beceriksizim, baş edemem, güçsüzüm, 

zayıfım, başarısızım.” 

• Sevilmeme temel inancı: “Sevilmiyorum, önemsizim, çirkinim, sıkıcıyım, 

istenmeyen biriyim, hep yalnız kalacağım.” 

• Değersizlik temel inancı: “Değersizim, kötü ruhluyum, tehlikeliyim, yaşamayı 

hak etmiyorum, bir hiçim.” 

Ara inançlar, bireyin herhangi bir durumu nasıl algıladığını etkileyen, kendisi ve 

çevresi ile ilgili kural, tutum ve varsayımlarıdır. Bu inançlar bireyi bir durumu 

yorumlarken yönlendirir ve bu sayede kişinin davranışlarını şekillendirir. Temel 

inançlar, ara inançların gelişimini etkileyebilir. Ara inançlar, temel inançlara kıyasla 

daha yüzeydedir ve daha kolay değiştirilebilir. Ara inançlar, otomatik düşüncelerin 

altında yer almakla birlikte çoğu zaman bireyler tarafından dile getirilmez. Ara 

inançlara, “eğer hayır dersem sevilmem”, “hata yaparsam başarılı olamam”, 

“duygularımı gösterirsem insanları uzaklaştırırım” şeklinde örnek verilebilir (Beck, 

2014; Türkçapar, 2012).  
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Otomatik Düşünceler 

Otomatik düşünceler, herhangi bir durum ya da olayla ilgili olarak bireyin aklından o 

an hızlıca geçen düşüncelerdir. Bireyler genelde bu düşüncelerin farkında 

olmamaktadır. Bu düşünceler hiç yargılanmadan doğru olarak kabul edilir. Refleksler 

gibi aniden oluşur ve mantıksal bir yönü yoktur (Beck, 1990). Otomatik düşünceler 

yalnızca psikopatolojiye sahip bireylerde değil, her bireyde gözlenebilmektedir. 

Örneğin, yarınki sınavına çalışan bir öğrenci okuduğu notu anlamakta zorlandığında 

“kafam almıyor” şekilde düşünebilir. Ancak anksiyete ve depresyon gibi 

psikopatolojilerde otomatik düşüncelerin içeriği daha farklıdır. Bu otomatik 

düşünceler genellikle çarpıtılmış bir şekilde ortaya konulmaktadır (Beck, 2014). 

Örneğin, depresyon hastaları kendilerinin kusurlu olduğuna ve geleceğin ümitsiz 

olduğuna dair otomatik düşüncelere sahip olabilir (Kalafat, 1996).  

Beck (2014) üç tür otomatik düşünce olduğunu belirtmektedir. Bunlardan birincisi 

hiçbir şekilde gerçekle bağlantısı olmayan düşünceler iken, ikincisi doğru olsa bile 

işlevselliği kalmayan düşüncelerdir. Üçüncüsü ise doğru olsa bile birey tarafından 

yanlış yorumlanan yani bilişsel çarpıtmaları temsil eden otomatik düşüncelerdir. 

Otomatik düşünceler kanıta dayanmadıkları zamanlarda düşünce şeklindeki hatayı 

yani bilişsel çarpıtmayı gösterebilmektedir. 

Bilişsel Çarpıtmalar 

Bilişsel çarpıtmalar, kişinin işlevsel olmayan biçimde düşünmesinin ürünleridir. Aynı 

zamanda kişinin kendisini ve dünyayı algılamasındaki gerçekçi olmayan 

değerlendirmeleri, olumsuz otomatik düşünceleri, bilişsel önyargılarıdır. Bilişsel 

çarpıtmalar kişinin yaşamının her alanını etkileyerek, o anda yaşadığı deneyimini ve 

geleceği değerlendirme biçimini şekillendirir (Beck, 2014; Fair, 1986). Bilişsel 

çarpıtmalar normal bireylerde de gözlenebilir. Ancak devamlı olarak ortaya çıkması 

bireyin mesleki ve sosyal yaşamını önemli biçimde etkilemekte ve depresyon gibi 

psikopatolojilerin ortaya çıkmasına neden olmaktadır (Sharf, 2000).  

Beck (1976) kuramında yedi bilişsel çarpıtmayı ‘‘keyfi çıkarsama, seçici algılama, 

aşırı genelleme, felaketleştirme, kişiselleştirme, etiketleme ve kutuplaşmış düşünce’’ 

şeklinde sıralamıştır. Bu liste birçok araştırmacı (Beck, 2014; Burns, 1980; Wills, 

2009) tarafından genişletilmiştir. Literatürde yaygın olarak kullanılan bilişsel 

çarpıtmalar şunlardır: 
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1. Keyfi Çıkarsama: Herhangi bir kanıt olmamasına rağmen bir durumla ilgili 

kesin bir kanıya varılmasıdır. Yöneticisi tarafından çağırılarak işi konusunda 

bilgi verilen çalışanın, “beni işten çıkaracağı için benimle konuşuyor” şeklinde 

düşünmesi örnek olarak verilebilir. 

2. Seçici Algılama: Belirli bir durumun geneli yok sayılarak, bireyin seçtiği bir 

detayın öne çıkartılmasıdır. Örneğin, bir ortamda yaptığı sunumu çok 

beğenilen bir kişinin, gelen bir eleştiriyi düşünüp durması ve etkilenmesi gibi. 

3. Aşırı Genelleme: Bireyin sınırlı sayıda yaşadığı durumdan yola çıkarak tüm 

olayları veya durumları kapsayan sonuçlar çıkarmasıdır. Örneğin, araba 

sürerken ufak bir kaza geçiren bir kişi “hiç iyi araba kullanamıyorum” diye 

düşünebilir.  

4. Felaketleştirme: Diğer muhtemel sonuçları hesaba katmadan geleceğin hep 

kötü olacağı düşüncesidir. Örneğin, “çok berbat hissediyorum”, “bu durum hep 

böyle gidecek”, “işi zamanında yapamadım, patron beni işten çıkaracak”, “çok 

hastayım asla düzelmeyeceğim” gibi. 

5. Kişiselleştirme: Bireylerin herhangi bir kanıt olmamasına rağmen 

karşılaştıkları olumsuz bir durumun kendisiyle ilişkili olduğuna inanmasıdır. 

Örneğin, bir arkadaşı toplantıya gelmediğinde “ben varım diye gelmedi” diye 

düşünmesi gibi. 

6. Etiketleme: Kişinin elinde olumlu kanıtlar olmasına rağmen, kendisine ve 

diğer insanlara karşı genelleyici ve yargılayıcı etiketler yapıştırmasıdır. 

Örneğin, herhangi bir işte başarısız olan birinin bu düşünceyi genel duruma 

yayarak “başarısızın tekiyim” diye etiketleme yapması gibi.  

7. Kutuplaşmış Düşünce: Bireyin, her türlü yaşantıyı belli bir süreçte 

değerlendirmek yerine iki uç kutupta değerlendirmesidir. Bu düşünce 

yapısında “siyah” ta da “beyaz” tonlar mevcuttur “gri” ye yer verilmez. 

Örneğin, “sınavdan tam puan alamazsam başarısızım” şeklinde düşünme gibi.  

8. Duygusal Çıkarsama: Bireyin herhangi bir durumda tam tersi kanıtlar 

olmasına rağmen, bunları yok sayarak hissettiği şeye inanmasıdır. Örneğin, 

“depresif hissediyorum, bu yüzden evliliğim yürümüyor” gibi. 

9. Zihin Okuma: Kişinin, insanların düşünceleri hakkında yeterli kanıt 

olmamasına rağmen, insanların ne düşündüğünü bildiğine inanmasıdır. 

Örneğin, “kaybeden olduğumu düşünüyor”, “yetersiz olduğumu düşünüyor” 

gibi.  



20 

 

10. Aşırı Büyütme/Küçültme: Bireyin herhangi bir durumu değerlendirirken 

pozitif özellikleri küçültüp, negatif özellikleri büyütmesidir. Örneğin, bir 

öğrencinin kötü not aldığı dersi gözünde büyütmesi veya yüksek not aldığı 

dersi gözünde önemsiz hale getirmesi bu duruma örnek verilebilir.  

11. Meli-malı Cümleler: Bireyin kendisinin ve diğer insanların davranışlarının 

nasıl olması gerektiğine dair kesin kurallara sahip olması ve bu kurallar yerine 

getirilmediğinde her şeyin kötü olacağına dair beklenti içine girmesidir. 

Örneğin, “hiç hata yapmamalıyım”, başkaları tarafından sevilmek için hata 

yapmamalıyım” gibi.  

12. Ya olursa: Bireyin sürekli olarak kendisine “ya olursa” sorusunu sorması ve 

tatmin edici cevaplar bulamamasıdır. Örneğin, “ya hasta olursam”, “ya sınavda 

kalırsam”. 

13. Suçlama: Bireyin olumsuz duygularının kaynağını hep karşıdaki insan olarak 

görmesi ve kendisinin hiçbir şekilde suçu olmadığına inanmasıdır. Örneğin, 

“tüm sorunlarımın sebebi ailemdir”, “her zaman kendimi kötü hissettiriyorsun” 

(Beck, 2014; Burns, 1980; Wills, 2009). 

 

2.5. Ergenlerde Bağımlılık ve Bilişsel Çarpıtmaların İlişkisine Yönelik 

Araştırmalar 

Ergenlik dönemi bağımlılık için riskli bir dönemdir (Ceyhan, 2008; Moss ve ark., 

2003). Araştırmalar bu dönemde bağımlılıkların nedeni ve tedavi yöntemleri üzerinde 

yoğunlaşmaktadırlar. Bunları açıklamak adına üzerinde durulan bir konu da bilişsel 

çarpıtmalardır. Ergenler üzerinde yapılan araştırmalarda, bilişsel çarpıtmalar ile birçok 

bağımlılık türünün ilişkili olduğu ortaya konulmuştur. Giancola ve arkadaşları (1999) 

tarafından yapılan bir çalışmada, ailede madde kullanım öyküsü olan (n=75) ve 

olmayan (n=90) çocuklarda madde kullanım bozukluğu ile bilişsel çarpıtmaların 

ilişkisi incelenmiştir. Sonuçlar, her iki grupta da bilişsel çarpıtmalar ile madde 

kullanım bozukluğunun ilişkili olduğunu göstermektedir. Kirisci ve arkadaşları (2004) 

tarafından 127 ergen ile yapılan prospektif kohort bir çalışmada, ergenlik dönemindeki 

bilişsel çarpıtmaların genç yetişkinlik döneminde madde kullanım bozukluğuna 

aracılık ettiği bulunmuştur. Gelecek araştırmalarda madde kullanım bozukluğuna 

aracılık eden farklı kişisel ve çevresel faktörlerin de araştırılması önerilmiştir. Shoal 

ve Giancola (2001) ise, bilişsel çarpıtmaların artan madde kullanımıyla ilişkili 
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olduğunu bildirmektedir. Ayrıca bu çalışma, madde kullanım bozukluğunun 

tedavisinde bilişsel çarpıtmaların ele alınması gerektiğini önermektedir.  

Araştırmalar, bilişsel çarpıtmaların kumar bağımlılığı ile ilişkili olduğunu da 

göstermektedir (Blaszczynski ve Nower, 2007). Cosenza ve Nigro (2014) tarafından 

yapılan bir çalışmada, bilişsel çarpıtmaların kumar bağımlılığının güçlü bir yordayıcısı 

olduğu bulunmuştur. Cosenza ve arkadaşları (2015) tarafından yapılan başka bir 

çalışmada, ergenlerde kumarla ilgili bilişsel çarpıtmalar arttıkça kumar oynama 

şiddetinin arttığı bildirilmiştir. Taylor ve arkadaşları (2015) ise özel gereksinime 

ihtiyacı olan (n =266) ve olmayan (n= 1738) çocuklarda problemli kumar oynama ve 

kumar bilişleri arasındaki ilişkiyi incelemiştir. Araştırma sonuçları, her iki grupta da 

bilişsel çarpıtmaların problemli kumar oynamanın önemli bir belirleyicisi olduğunu 

göstermektedir. Ayrıca araştırmada özel gereksinime ihtiyacı olan çocukların (örn. 

DEHB), özel gereksinime ihtiyacı olmayanlara göre daha fazla bilişsel çarpıtmaya ve 

problemli kumar oynama davranışlarına sahip olduğunu belirtilmektedir.  

Yapılan araştırmalar, internet bağımlılığı ile diğer bağımlılıkların ortak bir 

patofizyolojisi olabileceğini göstermektedir (Brand ve ark., 2016; Griffiths, 2005). 

Bilişsel çarpıtmaların diğer bağımlılık türleri ile ilişkili olduğu düşünüldüğünde 

(Kirisci ve ark., 2004; Taylor ve ark., 2015) bu durum internet bağımlılığı için de 

geçerli olabilir. Çelik ve Odacı (2013) tarafından 418 üniversite öğrencisiyle yapılan 

bir çalışmada, internet bağımlılığı ile kişilerarası ilişkilerle ilgili bilişsel çarpıtmaların 

pozitif ve orta düzeyde bir ilişkisi olduğu bulunmuştur. Ayrıca bu çalışmada, gelecek 

araştırmaların farklı örneklem gruplarında yapılması önerilmiştir. Li ve Wang (2013) 

tarafından 495 ergen ile yapılan bir çalışmada ise, ruminasyon ve kutuplaşmış düşünce 

bilişsel çarpıtmalarının online oyun oynamayı anlamlı şekilde yordadığı saptanmıştır. 

Bilişsel çarpıtmalar ile online oyun oynama arasındaki ilişkiyi daha iyi anlamak için 

gelecek araştırmaların daha büyük örneklemlerde, nitel veya prospektif kohort 

tasarımlarda yapılması önerilmiştir. Kalkan (2012) tarafından 351 üniversite 

öğrencisiyle yapılan bir çalışmada, problemli internet kullanımı ile kişiler arası 

ilişkilerle ilgili bilişsel çarpıtmalar arasında pozitif bir ilişki olduğu bulunmuştur. 

Sonuçların genelleştirebilmesi için gelecek araştırmaların daha büyük ve farklı 

örneklem gruplarında yapılması önerilmiştir. Ergenlerde internet bağımlılığını 

önlemeye yönelik programların incelendiği bir sistematik derlemede, bu programlarda 
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bilişsel çarpıtmalara yeterince yer verilmediği belirlenmiştir. Gelecek önleme 

programlarında ergenlerin bilişsel çarpıtmaları fark etmesi ve tanıması gibi 

müdahalelere yer verilmesi önerilmiştir (Bağatarhan ve Siyez, 2017). Sonuç olarak 

internet bağımlılığı ile bilişsel çarpıtmaların ilişkisini netleştirmek için daha fazla 

çalışmaya ihtiyaç vardır.  

2.6. İnternet Bağımlılığı, Bilişsel Çarpıtmalar ve Psikiyatri Hemşireliği 

Uygulamaları 

Ülkemizde hazırlanmakta olan Ruh Sağlığı Yasasının altıncı maddesi koruyucu ve 

önleyici ruh sağlığı hizmetlerine yöneliktir. Bu kapsamda özellikle ruh sağlığını bozan 

etkenlerin önlenmesi, ruh sağlığını geliştiren etkenlerin arttırılması ve ruhsal 

hastalıkların erken tanınmasına değinilmektedir. Taslakta toplumda sık görülen ruh 

sağlığı sorunlarına yönelik kapsamlı toplum taramaların yapılmasının, risk 

etkenlerinin belirlenmesinin ve riskli grupların saptanarak koruyucu ve önleyici ruh 

sağlığı programlarının oluşturulmasının önemi belirtilmektedir. Bu bağlamda 

çocukların ve gençlerin bağımlılıklardan korunması için toplumsal farkındalığın 

oluşturulması, desteğin sağlanması ve gençlerin işlevsel davranışlara yönlendirilmesi 

gerektiği belirtilmektedir (http://www.psikiyatri.org.tr/1800/ruh-sagligi-yasa-taslagi, 

Erişim tarihi; 11.08.2018). Ayrıca Sağlık Bakanlığı’nın 2011-2023 yılları için 

geliştirdiği Ruh Sağlığı Eylem Planında, 2011-2016 yılları için planlanan eylemlerden 

biri de çocukluk ve ergenlik dönemine yönelik çalışmaların düzenlenmesidir (Sağlık 

Bakanlığı, 2011). Ruh Sağlığı Yasa tasarısı ve Ruh Sağlığı Eylem Planı çocuk ve ergen 

ruh sağlığını öncelemekte ve bu konuda ruh sağlığı çalışanlarına sorumluluk 

yüklemektedir. Ruh sağlığı çalışanı olarak psikiyatri hemşirelerinin de bu konuda 

sorumluluk üstlenmesi gerektiği düşünülmektedir. 

Amerikan Hemşireler Birliği (American Nurses Association/ANA) yayımladığı Ruh 

Sağlığı ve Psikiyatri Hemşireliği uygulama standartlarında, ruh sağlığı ekibinin önemli 

bir parçası olarak psikiyatri hemşirelerinin ruh sağlığını korumada ve geliştirmede 

eğitmen ve danışmanlık rollerinin olduğunu belirtmiştir. Psikiyatri hemşirelerinin 

uygulamaları sırasında psikoterapötik çerçevede bilişsel-davranışçı terapi tekniklerini 

kullanabileceğini vurgulamıştır (ANA, 2014). Ülkemizde ise 19 Nisan 2011 tarihli 

Hemşirelik Yönetmeliğinde Değişiklik Yapılmasına Dair Yönetmelikte hemşirelerin 

görev, yetki ve sorumlulukları belirlenmiştir. Buna göre psikiyatri hemşireleri, 

http://www.psikiyatri.org.tr/1800/ruh-sagligi-yasa-taslagi
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Toplum Ruh Sağlığı Hemşiresi, Çocuk ve Adölesan Psikiyatri Hemşiresi, Alkol- 

Madde Bağımlılığı Hemşiresi ve okul sağlığı hemşiresi için tanımlanan roller 

çerçevesinde ergenlerle çalışabilir (https://www.saglik.gov.tr/TR,10533/hemsirelik-

yonetmeligi.html,Erişim Tarihi: 24.06. 2020). Ruh Sağlığı Yasa çalışmaları, Ruh 

Sağlığı Eylem Planı, ANA tarafından belirlenen uygulama standartları ve Hemşirelik 

Yönetmeliğinde belirtilen roller çerçevesinde psikiyatri hemşirelerinin internet 

bağımlılığı riski ve sorunu olan ergenlerle çalışabileceği düşünülmektedir.  

Okul çağı dönemi çocuğun fiziksel, bilişsel ve psikolojik gelişiminin olduğu bir 

dönemdir. Bu dönemde çocukların sağlıklarına yönelik risklerin saptanması ve 

koruyucu önlemlerin alınması sağlıklı toplumun oluşmasında büyük önem 

taşımaktadır (Ayaz, 2014). Okul çağı çocuklarına yönelik korucuyu sağlık 

uygulamalarında ve sağlık davranışları kazandırmada okul sağlığı hemşiresinin önemli 

sorumlulukları bulunmaktadır (Seçginli ve ark., 2014). Amerikan Okul Sağlığı Birliği 

(ASHA) okul sağlığı hemşiresinin rollerini; vaka yöneticisi, eğitimci, bakım verici, 

danışman, savunucu ve araştırmacı rolleri olan profesyonel bir meslek mensubu olarak 

ifade etmektedir. Bu roller kapsamında okul sağlığı hemşireleri diğer okul çalışanları 

ile birlikte multi-disipliner çalışır (Ceylan ve Turan, 2009). Okulda sürekli bulunan bir 

hemşire internet bağımlılığı açısından taramalar yapabilir, danışmanlık ve eğitim 

verebilir. Okulda yapılan ruh sağlığı taramaları sonucunda riskli durumda olan 

öğrencileri saptar. Gerektiğinde öğretmen ve ailesi arasında iş birliğini sağlar ve sağlık 

danışmanlığını yürütür (Gündüz ve Albayrak, 2014).  

İlgili literatür incelendiğinde hemşirelerin ve psikiyatri hemşirelerinin konu ile 

ilgilendiğini gösteren çalışmalar vardır. Seymenoğlu (2019) tarafından 579 ergen ile 

yapılan bir çalışmada, internet bağımlılığı ile sürekli, dışa ve içe vurulan öfke 

durumları arasında pozitif ilişki olduğu bulunmuştur. AlAmer ve arkadaşları (2020) 

tarafından yapılan bir çalışmada, internet bağımlılığı ile sigara kullanımı, yüksek aile 

geliri ve depresyon belirtileri arasında ilişki olduğu saptanmıştır. İnternet bağımlılığı 

ile ilgili hemşirelik çalışmalarının incelendiği bir sistematik derlemede ise 40 çalışma 

incelenmiş ve çalışmaların daha çok ruhsal ve psikososyal sağlığa odaklandığı, fiziksel 

sağlığa yeterince odaklanmadığı görülmüştür. İnternet bağımlılığıyla ilişkisi en çok 

incelenen değişkenler depresyon, okul başarısı ve aile ve ebeveynle ilişkili özellikler 

olurken en az incelenen değişkenlerin ise dürtüsellik, boyun ağrısı, gözlerin yanması 

https://www.saglik.gov.tr/TR,10533/hemsirelik-yonetmeligi.html
https://www.saglik.gov.tr/TR,10533/hemsirelik-yonetmeligi.html
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ve siber zorbalık gibi kavramlar olduğu görülmüştür. Ayrıca çalışmaların 

çoğunluğunun tanımlayıcı desende olduğu görülmüş, deneysel ve nitel desenlerin daha 

çok kullanılması gerektiği önerilmiştir (Özparlak ve Karakaya, 2020).  

Psikiyatri hemşireleri vaka yöneticisi, eğitimci, bakım verici, danışman, savunucu ve 

araştırmacı rolleri kapsamında internet bağımlılığı sorunu olan ergenler ile okullar 

başta olmak üzere birçok alanda çalışabilir. Bu roller kapsamında psikiyatri 

hemşireleri, internet bağımlılığı sorunu olan ergenlere bakım verirken, etkisiz baş 

etme, anksiyete, yalnızlık riski, intihar riski, sosyal izolasyon, insomnia ve aile içi 

süreçlerin devamlılığında bozulma hemşirelik tanılarını kullanabilir. Bu bağlamda 

Hemşirelik Girişimleri Sınıflamasında (Nursing Intervention Classsification- NIC) yer 

alan girişimleri uygulayabilir. Bu girişimler Tablo 2.1 verilmiştir. 
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Tablo 2.1. İnternet bağımlılığına yönelik hemşirelik girişimleri 

• İnternet bağımlılığı sorunu olan ergenlerle, güven ve saygıya dayanan terapötik bir ilişki 

kurulur. 

• Ergenin, işlevsiz düşünme şekillerini/ bilişsel çarpıtmalarını (örn; abartma, kişiselleştirme, 

aşırı genelleme) fark etmesi sağlanır. Böylece gerçekçi olmayan iç konuşmalarından 

kaynaklanan, istendik davranışları sürdürmedeki yetersizliğini anlamasına yardım 

edilebilir. 

• İşlevsiz düşünme şekillerine, alternatif bakış açıları sunarak, daha rasyonel düşünceler 

üretmesine yardımcı olunur. 

• Ergene duyguları ifade etmenin iletişimi desteklediği ve kolaylaştırdığı yönünde bilgi 

verilir. 

• Ergenin baş etme mekanizmaları tanımlanır. 

• Ergene anksiyete ile baş etmesi için gevşeme ve nefes egzersizleri öğretilir. 

• Problemlere yönelik tüm olası seçenekleri listelemesi ve bunları öncelik sırasına dizmesinde 

bireylere yardımcı olunur.  

• Ergenin intihar düşünceleri varsa bu düşüncelere işaret eden davranışlar sık sık 

değerlendirilir. 

• Ortam düzenli olarak değerlendirilir ve kendine zarar verebileceği maddeler ortamdan 

uzaklaştırılır. 

• Ergenin uyku örüntüsü özellikleri yakından izlenir ve kaydedilir. 

• Ergenin gece geç saatte yatmaması ve gündüz uykularını azaltması sağlanır. 

• Ergenin algıladığı ve var olan destek sistemleri belirlenir. 

• Yalnızlıkla ile ilgili risk faktörleri belirlenir. 

• Ergen yalnızlık duygusu hakkında konuşması için cesaretlendirilir. 

• Aile üyeleri arasında açık iletişim kolaylaştırılır. 

• Aile üyelerinden yemek yeme gibi bazı ev içi aktivitelerini birlikte gerçekleştirmeleri 

istenir.  

• İşlevsel olmayan davranışların daha yetkin bir şekilde ele alınması için, ailenin hedef 

belirlemesine yardımcı olunur.  

• Aile üyelerinin duygusal tepkisini azaltmak amacıyla bireyleri konuşmaya ya da ağlamaya 

cesaretlendirilir. 

Kaynak: Bulechek MG, Butcher HK, Dochterman JM, Wagner, C. Nursing Interventions Classification. 

Çeviren: Erdemir F, Kav S, Yılmaz A. Hemşirelik Girişimleri Sınıflaması. 7.basım, Nobel Tıp 

Kitabevleri Ltd. Şti., İstanbul; 2017. 
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 3. GEREÇ ve YÖNTEM 

3.1. Araştırmanın Tipi 

Araştırma, lise öğrencilerinde internet aktiviteleri ve internet bağımlılığının bilişsel 

çarpıtmalar ile ilişkisini incelemek amacıyla ilişkisel türde gerçekleştirilmiştir 

(Erdoğan ve arkadaşları, 2017). 

3.2. Araştırmanın Yeri ve Zamanı 

Araştırma, Antalya-Konyaaltı İlçe Milli Eğitim Müdürlüğü’ne bağlı Akdeniz Anadolu 

Lisesi ve Konyaaltı Mehmet Zeki Balcı Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi’nde Şubat 

2019-Haziran 2019 tarihleri arasında yapılmıştır.  

3.3. Araştırmanın Evreni ve Örneklemi 

Araştırmanın evrenini, 2018-2019 eğitim öğretim yılı güz döneminde, Antalya-

Konyaaltı İlçe Milli Eğitim Müdürlüğü’ne bağlı toplam yedi lisede okuyan 4282 

öğrenci oluşturmuştur (http://konyaalti.meb.gov.tr/, Erişim Tarihi: 20.09. 2018). 

Örneklem sayısı evreni bilinen örneklem hesaplama yöntemine göre, aşağıdaki formül 

baz alınarak hesaplanmıştır (Erdoğan ve arkadaşları, 2017). 

𝑛 =  
𝑁⋅𝑡2⋅𝑝⋅𝑞

𝐷⋅(𝑁−1)+𝑡2⋅𝑝⋅𝑞
=

4282 x (1.96)2  x (0.5x0.5)

(0.05)2 x 4281+ (1.96)2x (0.5x0.5)
 = 353                             

N: Evren birim sayısı: 4282          

n: Örneklem büyüklüğü 

p: İncelenen olayın görülüş sıklığı: 0.5 

q: İncelenen olayın görülmeyiş sıklığı: 1-p 

t: %95 anlamlılık düzeyinde 1.96 olarak alınmıştır. 

D= Örneklem hatası: 0.05 

Örneklem sayısı, %95 güven aralığında ve %5 hata payı ile 353 öğrenci olarak 

hesaplanmıştır. Örneklem sayısında %20 kayıp olabileceği varsayılarak örneklem 

büyüklüğü en az 424 öğrenci olarak belirlenmiştir. Araştırmanın yapılacağı okulların 

seçiminde basit rastgele örnekleme yöntemi kullanılmıştır (Erdoğan ve arkadaşları, 

2017). Antalya-Konyaaltı Milli Eğitim Müdürlüğü’ne bağlı yedi lise 1’den 7’ye kadar 

numaralandırılmış ve rastgele sayılar tablosundan yararlanılarak “Akdeniz Anadolu 

Lisesi” ve “Konyaaltı Mehmet Zeki Balcı Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi” 

http://konyaalti.meb.gov.tr/
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araştırmanın yapılacağı yer olarak belirlenmiştir. Bu liselerdeki öğrenci sayıları 

sırasıyla 652 ve 277 olup toplamda 929 kişidir. Araştırmanın katma ve dışlama 

kriterleri aşağıda verilmiştir. Bunlar: 

Katma Kriterleri 

• Araştırmaya katılmaya istekli olmak, 

• 14-20 yaş arasında olmak, 

• Araştırmanın yönergesini takip edecek zihinsel kapasiteye sahip olmak. 

Dışlama Kriterleri 

• Görme ve işitme problemlerine sahip olmak, 

• Araştırmaya katılmak istememek. 

• Herhangi bir psikiyatrik hastalık tanısıyla takip veya tedavi alıyor olmak 

(Depresyon, anksiyete bozukluğu, DEHB vb.) 

Örneklem grubundaki öğrencilerden (n=929) 113’ü araştırmanın dışlama kriterleri 

doğrultusunda, 42’si veri toplama formlarını hatalı, özensiz ve eksik doldurduğu için, 

136’sı da veriler uç değerlerde olduğu için araştırma kapsamından çıkarılmıştır. Sonuç 

olarak araştırmanın dahil etme kriterlerini karşılayan 638 öğrenci ile araştırma 

sonlandırılmıştır. Katılımcıların araştırmaya dahil edilme süreci Şekil 3.1’de 

verilmiştir.  
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Araştırmanın gücünü değerlendirmek amacıyla G-power programı kullanılarak post 

hoc güç analizi yapılmıştır (Erdoğan ve ark., 2017). Etki büyüklüğü değerini 

hesaplamak için çoklu doğrusal regresyon analizi sonucu kullanılmış (R2 = .175) ve 

etki büyüklüğünün f2 = .21 değerinde orta düzeyde olduğu görülmüştür (Cohen, 1988). 

Bu etki değeri internet bağımlılığı ile bilişsel çarpıtmalar arasındaki ilişkiyi temsil 

etmektedir. Sonuç olarak .05 hata payında araştırmanın gücü %99 olarak bulunmuştur 

(Tablo 3.1).  

Tablo 3.1. G-Power post-hoc güç analizi  

F tests- Linear Multiple Regression: Fixed model, R2 deviation from zero 

Analysis1 Post-hoc: Compute achieved power 

Input Effect size f2  .2121212 

Α err prob .05 

Total sample size 638 

Number of predictors 3 

Output Noncentrality parameter  135.3333 

Critical F 2.6189549 

Numerator df 3 

Denominator df 634 

Power (1-β err prob) .99 

1Post-hoc güç analizi internet bağımlılığı ölçeği ve çocukluktaki olumsuz düşünceleri değerlendirme 

ölçeği çoklu doğrusal regresyon analizi sonucuna göre yapılmıştır. 

3.3.1. Katılımcıların Sosyo-Demografik ve İnternet Kullanım Özellikleri 

Katılımcıların sosyo-demografik özellikleri Tablo 3.2’de, internet kullanım özellikleri 

ise Tablo 3.3’de verilmiştir.  

Tablo 3.2. Katılımcıların sosyo-demografik özellikleri 

Sosyo-demografik özellikler  n    % 

Cinsiyet 

    Kadın 

    Erkek 

 

325  

313  

 

50.9 

49.1 

Yaş 

    14-15  

    16-18  

    19-20  

                                

266  

358  

  14  

 

41.7 

56.1 

  2.2 

Sınıf 

    9 

    10 

    11 

    12 

                                     

265  

156  

119  

  98  

 

41.5 

24.5 

18.7 

15.4 

TOPLAM 638 100 
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Tablo 3.2 Devam Katılımcıların sosyo-demografik özellikleri 

Sosyo-demografik özellikler  n    % 

Okul Başarısı 

    45 ve Altı 

    45-54 

    55-69 

    70-84 

    85-100 

                                       

  11  

  72  

236  

268  

  51  

 

  1.7 

11.3 

37.0 

42.0 

8.00 

Sigara Kullanma Durumu 

    Evet 

    Hayır 

  

126  

512  

 

19.7 

80.3 

Alkol/Madde Kullanma Durumu 

    Evet 

    Hayır 

 

133  

505  

 

20.8 

79.2 

Ailenin Ekonomik Durumu 

   Gelir giderden az 

   Gelir gidere denk 

   Gelir giderden fazla  

 

  62  

462  

114  

 

  9.7 

72.4 

17.9 

TOPLAM 638 100 

 

Katılımcıların %50.9’u kadın cinsiyette, %56.1’i 16-18 yaş aralığında ve %41.5’i 

dokuzuncu sınıf öğrencisi olup %42’sinin okul başarısı 70-84 puan aralığındadır. 

Katılımcılardan %80.3’ü sigara kullanmadığını, %79.2’si alkol/madde kullanmadığını 

belirtmiş olup, %79’4’ünün ailesinin geliri gidere denktir.  

Tablo 3.3. Katılımcıların internet kullanım özellikleri 

İnternet Kullanım Özellikleri n % 

Evde İnternet Bağlantısı Durumu 

   Evet 

   Hayır 

 

574  

  64  

 

90.0 

10.0 

İnterneti İlk Kullanma Yaşı 

   Hatırlamıyorum 

   1-6  

   7-11  

   12-16  

 

  34  

122  

365  

117  

 

  5.4 

19.1 

57.2 

18.3 

Hafta İçleri İnterneti Kullanma Süresi 

   1 saat ve altı 

   1-3 saat  

   3-6 saat  

   6-10 saat  

   10 saat ve üstü 

 

  65  

282  

204  

  57  

  30  

 

10.2 

44.2 

32.0 

  8.9 

  4.7                                           

Hafta Sonları İnterneti Kullanma Süresi 

   1 saat ve altı 

   1-3 saat  

   3-6 saat  

   6-10 saat  

   10 saat ve üstü 

 

  32  

129  

228  

156  

  93  

 

  5.0 

20.2 

35.7 

24.5 

14.6                                          
İnternete En Çok Bağlanılan Yer 

   Ev 

   Okul 

   İnternet kafe 

   Diğer 

 

581 

    8 

    1 

  48 

 
91.1 

  1.2 

  0.2 

  7.5 
TOPLAM 638 100 
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Tablo 3.3. Devam Katılımcıların internet kullanım özellikleri 

İnternet Kullanım Özellikleri n % 

Bir Seferde İnternet Kullanım Süresi 

   1 saat ve altı 

   1-2 saat  

   2-3 saat 

   3 saat ve üstü  

 

207  

231  

104  

  96  

 

32.4 

36.2 

16.3 

15.0 
İnternet Kullanımı Olmadan Geçirebilecek 

Gün sayısı 

   Hiçbir gün 

   1 gün 

   2 gün 

   3 gün 

   Tüm hafta 

 

            

  70  

  88  

100  

143  

237  

 

 

11.0 

13.8 

15.7 

22.4 

37.1                         

İnternet Aktiviteleri 

   Online Oyun Oynama                               

   Evet                                                           

   Hayır 

   Film İzleme 

   Evet 

   Hayır 

   Alışveriş Yapma 

   Evet 

   Hayır 

   Kumar Oynama 

   Evet 

   Hayır 

   Pornografik Siteleri Ziyaret Etme 

   Evet 

   Hayır 

   Sosyal Medya Kullanımı/Sohbet etme 

   Evet 

   Hayır 

   Haber İzleme 

   Evet 

   Hayır 

   Ev Ödevi Hazırlama/Ders Çalışma 

   Evet 

   Hayır 

   Amaçsız Gezinme 

   Evet 

   Hayır 

   Sosyal/Bilimsel/Kültürel Bilgi Arama 

   Evet 

   Hayır 

 

 

362 

276  

 

486 

152 

 

233 

405 

 

36 

602 

 

160 

478 

 

572 

  66 

 

110 

528 

 

405 

233 

 

349 

289 

 

238 

400 

 

 

56.7 

43.3 

 

76.2 

23.8 

 

36.5 

63.5 

 

  5.6 

94.4 

 

25.1 

74.9 

 

89.7 

10.3 

 

17.2 

82.8 

 

63.5 

36.5 

 

54.7 

45.3 

 

37.3 

62.7 

TOPLAM 638 100 

Katılımcıların internet kullanım özelliklerine bakıldığında, %91.1’inin internete en 

çok evinden bağlandığı ve %90’ının evinde internet bağlantısı olduğu görülmektedir. 

Bireylerin %57.2’si interneti ilk defa 7 ile 11 yaşları arasında kullandığını 

belirtmektedir. Ayrıca katılımcıların %44.2’sinin interneti hafta içi bir ile üç saat 

arasında kullandığı, %35.7’sinin ise interneti hafta sonu üç ile altı saat arasında 

kullandığı saptanmıştır. Bu bireylerin %36.2’sinin interneti bir seferde bir ile iki saat 
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arasında kullandığı görülmekle birlikte, katılımcıların %37.1’i internet kullanımı 

olmadan geçirebilecek en fazla gün sayısını tüm hafta olarak bildirmiştir. İnternet 

aktivitelerini incelediğimizde ise sosyal medya kullanımı/sohbet etme (%89.7) 

öğrencilerin tercih ettiği en popüler internet aktivitesi olmakla birlikte, bunu film 

izleme (%76.2), ev ödevi hazırlama/ders çalışma (%63.5), online oyun oynama 

(%56.7), amaçsız gezinme (%54.7), sosyal/bilimsel/kültürel bilgi arama (%37.3), 

alışveriş yapma (%36.5), pornografik siteleri ziyaret etme (%25.1), haber izleme 

(%17.2) ve kumar oynama (%5.6) takip etmektedir.  

3.4. Ön uygulama 

Örneklem sayısı, evreni bilinen örneklem hesaplama yöntemine göre hesaplanmış ve 

en az 424 öğrenci olarak belirlenmiştir. Araştırmanın ön uygulamasının belirlenen 

örneklem sayısının %10’u kadar öğrenci ile yapılması planlanmıştır. Veri toplama 

formlarının anlaşılırlığını değerlendirmek için, Akdeniz Anadolu Lisesi’nde eğitim 

gören 40 öğrenci ile formların ön uygulaması yapılmıştır. Ön uygulama sırasında 

formlarda herhangi bir düzeltme yapılmadığı için toplanan veriler araştırmaya dahil 

edilmiştir. Veri toplama formları ortalama 20 dakikada doldurulmuştur. 

3.5. Verilerin Toplanması 

Bu çalışmanın verileri, Akdeniz Anadolu Lisesi ve Konyaaltı Mehmet Zeki Balcı 

Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesinde eğitim gören öğrencilerden elde edilmiştir. 

Veriler toplanırken okullarda görev yapan rehberlik öğretmenleriyle iş birliği 

yapılmıştır. Bu doğrultuda rehberlik öğretmenleri ile birlikte öğrenciler, katma ve 

dışlama kriterleri açısından değerlendirilmiştir. Bu aşamada her bir sınıfa ayrı ayrı 

girilerek öğrencilere araştırma hakkında sözlü bilgi verilmiştir. Daha sonra 

öğrencilerin ebeveynlerinden Aydınlatılmış Onam Formu kullanılarak yazılı onam 

alınmıştır. Onamları alınan öğrencilere okul yönetimi tarafından uygun görülen ders 

saatlerinde veri toplama formları dağıtılmış ve dikkatlice okuyarak doldurmaları 

istenmiştir. 

3.6. Veri Toplama Araçları 

Verilerin toplanmasında Kişisel Bilgi Formu (EK-1), İnternet Bağımlılığı Ölçeği (EK-

2) ve Çocukluktaki Olumsuz Düşünceleri Değerlendirme Ölçeği (EK-3) kullanılmıştır.  
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3.6.1. Kişisel Bilgi Formu 

Araştırmacı tarafından literatür doğrultusunda (Choi ve ark., 2017; Chou ve ark., 2017; 

Gür ve ark., 2015; Lin ve ark., 2014; Malak ve ark., 2017) geliştirilen form toplam 15 

sorudan oluşmaktadır. Form, öğrencilerin yaş, cinsiyet, okul başarısı gibi 

sosyodemografik özelliklerini, internete bağlanma yeri ve süresi gibi internet kullanım 

özelliklerini ve online oyun oynama, alışveriş yapma, kumar oynama gibi internet 

aktivitelerini tercih edip etmeme durumlarını sorgulamaktadır.  

3.6.2. İnternet Bağımlılığı Ölçeği 

İnternet Bağımlılığı Ölçeği (İBÖ), Griffiths (1998) tarafından DSM-IV’de yer alan 

madde bağımlılığı kriterlerinden yararlanarak oluşturulmuştur. Ölçek 31 maddeden 

oluşmaktadır. Griffiths’in (1998) çalışmasının sonucuna göre ölçeğin Cronbach Alfa 

değeri 0.95 bulunmuştur.  İBÖ’nün Türkçeye uyarlaması Canan ve arkadaşları (2010) 

tarafından yapılmıştır. Ölçeğin Türkçe versiyonunda 27 madde bulunmaktadır. Beşli 

likert tipi bir ölçek olan İnternet Bağımlılığı Ölçeğinde, katılımcılardan internet 

kullanımı ile ilgili tanımlanan durumları değerlendirerek “Asla” “Nadiren” “Bazen” 

“Sık sık” ve “Her zaman” seçeneklerinden birini işaretlemesi istenmektedir. Ölçekten 

alınabilecek en düşük puan 27, en yüksek puan ise 135’dir. Ölçekten toplam 81 ve üstü 

puan alan öğrenciler internet bağımlısı olarak değerlendirilmektedir. Ancak ölçek 

yazarları kesme puanının rastgele belirlendiğini bildirdiği için bu puan 

kullanılmamıştır (Canan ve ark., 2010). Normal dağılıma yakın bir örneklemde ölçek 

toplam puanının bir standart puan üstü, üst değer kabul edilebilir (Büyüköztürk ve ark., 

2019). Araştırmanın örneklemi normal dağılıma yakın olduğu için internet bağımlılığı 

ölçeğinin kesme puanı, ortalamanın (�̅�:70.45) bir standart puan (SS:19.69) üstü 90 

puan olarak kabul edilmiştir. İnternet Bağımlılığı Ölçeğinin Türkçe versiyonunun 

Cronbach’s Alpha değeri .94 bulunmuştur. Bu çalışmada ise İBÖ’nün Cronbach’s 

Alpha değeri .91 olarak hesaplanmıştır.  

3.6.3. Çocukluktaki Olumsuz Düşünceleri Değerlendirme Ölçeği  

Ergenlerde bilişsel çarpıtmaları değerlendirmeyi amaçlayan Çocukluktaki Olumsuz 

Düşünceleri Değerlendirme Ölçeği (CADDÖ) Leitenberg ve arkadaşları (1986) 

tarafından Beck’in bilişsel kuramından yola çıkılarak geliştirilmiştir. Ölçekte Beck’in 

tanımladığı 7 bilişsel çarpıtma birleştirilmiş ve dört negatif bilişsel çarpıtma kategorisi 

oluşturulmuştur. Geliştirilen ölçek felaketleştirme, aşırı genelleme, kişiselleştirme ve 
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seçici algılama olmak üzere dört bilişsel çarpıtmayı değerlendirmektedir. Bilişsel 

çarpıtmalar sosyal, akademik ve atletik olmak üzere üç farklı alanda sorgulanmaktadır. 

Ölçeğin Cronbach’s Alpha değeri 0.89’dur. CADDÖ’nün Türkçe uyarlaması 

Karakaya ve arkadaşları (2007) tarafından yapılmıştır. Ölçeğin Türkçe formu 

felaketleştirme (1,8,9,11,14,18,20 ve 22 numaralı maddeler), kişiselleştirme 

(2,4,5,6,7,16,17,21 ve 24 numaralı maddeler) ve seçici algılama (3,10,12,13,15,19 ve 

23 numaralı maddeler) olmak üzere üç faktörlü yapıdan oluşmaktadır. Özgün ölçekte 

yer alan aşırı genelleme faktörünün Türkçe formunda diğer faktörler altında toplandığı 

görülmektedir. Beşli likert tipi olan ölçek, 24 maddeden oluşmaktadır. Toplam ölçek 

puanı 24 ile 120 arasında değişir. Alınan puan ne kadar yüksekse bilişsel çarpıtmaları 

kullanma düzeyi o kadar yüksek demektir.  Ölçeğin Türkçe formunda Cronbach’s 

Alpha değeri .82 bulunmuştur. Bu çalışmada ise CADDÖ’nün Cronbach’s Alpha 

değeri .85 bulunmuştur. Leitenberg Çocukluktaki Olumsuz Düşünceleri 

Değerlendirme Ölçeğini dördüncü, altıncı ve sekizinci sınıf öğrencileriyle 

geliştirmiştir. Ancak ölçeğin daha büyük ergenlerde kullanıldığını gösteren çalışmalar 

da bulunmaktadır (Kingery ve ark., 2009; Maric ve ark., 2011). 

3.7. Araştırmanın Değişkenleri 

Bağımlı değişkenler: Lise öğrencilerinin internet aktiviteleri ve internet bağımlılığı 

düzeyi 

Bağımsız değişkenler: Lise öğrencilerindeki bilişsel çarpıtmalar (kişiselleştirme, 

seçici algılama, felaketleştirme) 

3.8. Verilerin Analizi 

Verilerin analizinde SPSS (Statictical Package for Social Science) 23.0 istatistik paket 

programı kullanılmıştır. Veriler, analizlere başlamadan önce kayıp değerler, uç 

değerler, normallik, doğrusallık ve çoklu bağlantı problemi açısından incelenmiştir. 

Veriler, öncelikle kayıp değerler açısından değerlendirilmiştir. Kayıp değer atama 

işleminin yapılabilmesi için ölçek maddeleri ile toplam puanları arasında örüntü 

bulunmaması gerekmektedir. Kayıp değerlerin örüntü oluşturup oluşturmadığını 

belirlemek amacıyla ölçek maddeleri ile toplam puanları arasında bağımsız gruplar 

için t testi yapılmıştır. Yapılan analiz sonrası ölçek maddeleri ile toplam puanları 

arasında anlamlı bir fark olmadığı bulunmuştur (p>.05). Dolayısıyla kayıp değerlerin 

örüntü oluşturmadığı görülmüştür. Kayıp değer atama işleminde yapılan analizlerden 
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biri regresyon yöntemlerinden noktanın doğrusal eğimini kullanmaktır. Bu yöntemin 

avantajı, araştırmacı tarafından yapılan tahminden daha objektif olması ve basit bir 

genel ortalama atamaktan daha fazla bilgi içermesidir (Tabachnick ve Fidell, 2015). 

Kayıp değer atama işlemi regresyon yöntemlerinden noktanın doğrusal eğimi 

kullanılarak gerçekleştirilmiştir. 

Uç değerler hem tek yönlü hem de çok yönlü olarak incelenmiştir. Tek yönlü uç 

değerleri belirlemek için ham puanlar standart Z puanlarına dönüştürülebilir. Ayrıca 

geniş örneklemlerde (n>100) Z değeri aralığı ±4 olarak kullanılabilir (Çokluk ve ark., 

2018). Çalışmamızda Z değerlerinin ±4 arasında dağıldığı görülmüş ve herhangi bir 

veri araştırmadan çıkarılmamıştır. Çok yönlü uç değerler ise mahalanobis uzaklığı 

hesaplanarak belirlenmektedir. Mahalanobis uzaklığı, bir deneğin diğer deneklerin 

merkezinden olan uzaklığını gösterir. Bu merkez nokta, tüm değişkenlerin 

ortalamalarından oluşturulan bir noktadır. Çok yönlü uç değerler için kabul edilen 

ölçüt p<.001 düzeyinde anlamlı Mahalanobis uzaklığı değeridir (Tabachnick ve Fidell, 

2015). Çalışmamızda çok yönlü uç değer olarak saptanan 136 veri araştırma 

kapsamından çıkarılmıştır (p<.001). 

Verilerin normal dağılıma yakın olup olmadığı tek değişkenli ve çok değişkenli 

normallik analizleri kullanılarak belirlenmiştir. Tek değişkenli normallik için 

ölçeklerin alt boyut ve toplam puanlarının basıklık ve çarpıklık katsayıları 

incelenmiştir. Standart normal dağılımda basıklık ve çarpıklık katsayıları sıfırdır. Bu 

değerlerin ±1 arasında olması, dağılımın normalden aşırı sapma göstermediğinin kanıtı 

olarak değerlendirilebilir (Mertler ve Vannatta, 2005). Bu doğrultuda ölçeklerin her 

bir alt boyut ve toplam puanları basıklık ve çarpıklık katsayıları açısından incelenmiş 

ve kabul edilebilir sınırlar dahilinde olduğu görülmüştür (Tablo 3.4). Çok değişkenli 

normallik ve doğrusallık ise saçılma diyagramı matrisi yardımıyla incelenebilir. Eğer 

elips şeklinde dağılımlar elde edilir ise, çok değişkenliği normalliğin ve doğrusallığın 

sağlandığı ifade edilebilir (Mertler ve Vannatta, 2005). Yapılan analiz sonucunda elips 

şeklinde dağılımların olduğu görülmüştür. Bu sonuçlar, araştırma verilerinin tek ve 

çok değişkenlik normallik ile doğrusallık varsayımlarını karşıladığını göstermektedir.  
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Tablo 3.4. Değişkenlerin çarpıklık ve basıklık katsayıları 

Değişkenler Çarpıklık Basıklık 

İBÖ1 .384                   -.327 

CADDO2 

    Kişiselleştirme 

    Felaketleştirme 

    Seçici Algılama 

.769 

.949 

.627 

.411 

 .518 

 .904 

 .163 

-.112 

1İnternet Bağımlılığı Ölçeği 
2Çocukluktaki Olumsuz Düşünceleri Değerlendirme Ölçeği 

Regresyon analizlerinin temel sayıltılarından biri çoklu bağlantı probleminin 

olmaması şartının sağlanmasıdır. Bağımsız değişkenler arasında güçlü ilişkilerin 

olmasına çoklu bağlantı adı verilmektedir. Çoklu bağlantı, bağımsız değişkenler 

arasındaki korelasyonların  yüksek olması (r>.90 ve üzeri) durumunda ortaya 

çıkmaktadır. Çoklu bağlantıların saptanmasında kullanılan yöntemlerden biri varyans 

artış faktörlerinin (VIF=Variance Inflation Factor) belirlenmesidir. VIF değerinin 10’a 

eşit veya küçük olması çok bağlantı probleminin olmadığını göstermektedir 

(Tabachnick ve Fidell, 2015). Çoklu bağlantı probleminin belirlenmesi kullanılan bir 

diğer yöntem ise bağımsız değişkenler için tolerans değerlerinin (TV= Tolerance 

Value) hesaplanmasıdır. TV değerlerinin .10’dan büyük olması bağımsız değişkenler 

arasında çoklu bağlantı probleminin olmadığına işaret etmektedir (Field, 2005). 

Yapılan analiz sonucunda bağımsız değişkenlerin VIF ve TV değerleri hesaplanmış ve 

değişkenlerin çoklu bağlantı problemi göstermediği saptanmıştır (Tablo 3.5). 

Tablo 3.5. Bağımsız değişkenlerin VIF ve TV değerleri 

Bağımsız Değişkenler VIF TV 

CADDO1 

    Kişiselleştirme 

    Felaketleştirme 

    Seçici Algılama 

1.000 

2.099 

2.229 

1.972 

1.00 

.476 

.449 

.507 

1Çocukluktaki Olumsuz Düşünceleri Değerlendirme Ölçeği 

Sonuç olarak araştırma verilerinin normale yakın dağılım gösterdiği, doğrusallık ve 

çoklu bağlantı probleminin olmadığı görülmüştür. Bu doğrultuda veriler frekans, 

yüzdelik hesaplama, ortalama, standart sapma, bağımsız gruplar için t testi, çoklu 

doğrusal regresyon ve lojistik regresyon analizi yöntemleri kullanılarak 

değerlendirilmiştir. Yapılan analizlerde istatistiksel anlamlılık sınırı için hata payı .05 

olarak kabul edilmiştir. Verilerin analizinde Akdeniz Üniversitesi Eğitim Fakültesi 

Ölçme ve Değerlendirme Anabilim Dalı’nda görev yapan bir öğretim üyesinden 

danışmanlık alınmıştır.  
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3.9. Araştırmanın Etik Boyutu 

Araştırmaya başlamadan önce Akdeniz Üniversitesi Klinik Araştırmalar Etik 

Kurulu’ndan etik onay (EK-4) ve Antalya Valiliği İl Milli Eğitim Müdürlüğü’nden 

kurum izni (EK-5) izni alınmıştır. Araştırmada kullanılacak ölçeklerle ilgili ölçek 

sahiplerinden kullanım izni alınmıştır (EK-6). Araştırma örneklemine alınacak 

öğrencilerin ebeveynlerinden Aydınlatılmış Onam Formu kullanılarak (EK-7) yazılı 

onam alınmıştır.  

3.10. Araştırmanın Sınırlılıkları  

Bu araştırmanın bazı sınırlılıkları bulunmaktadır. İlk olarak araştırmanın bağımsız 

değişkeni olan bilişsel çarpıtmaların sadece üç türü (felaketleştirme, kişiselleştirme ve 

seçici algılama) araştırmaya dahil edilmiştir. Gelecekteki araştırmalar daha farklı 

bilişsel çarpıtma türlerini dahil ederek internet bağımlılığı ile ilişkisini inceleyebilir. 

İkinci olarak bu araştırmanın sonuçları çalışmaya dahil edilen örneklem ile sınırlıdır. 

Bulgular ve sonuçlar yorumlanırken bu durumun göz önünde bulundurulması 

önerilmektedir. Son olarak, psikiyatrik hastalıklar öz bildirime dayalı alınmış olup 

ruhsal bir değerlendirme yapılmamıştır.  
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4. BULGULAR 

Lise öğrencilerinde internet aktiviteleri ve internet bağımlılığının bilişsel çarpıtmalar 

ile ilişkisini incelemek amacıyla yapılan bu araştırmanın bulguları dört ana başlık 

altında verilmiştir. Bunlar: 

• Öğrencilerin internet bağımlılığı düzeyleri, 

• Öğrencilerin internet bağımlılığı puan ortalamalarının internet aktiviteleri ile 

karşılaştırılması, 

• Öğrencilerin bilişsel çarpıtmaları kullanma düzeylerinin internet aktiviteleri 

üzerindeki yordayıcı etkisi, 

• Öğrencilerin bilişsel çarpıtmaları kullanma düzeylerinin internet bağımlılığı 

üzerindeki yordayıcı etkisi 

4.1. Öğrencilerin İnternet Bağımlılığı Düzeyleri 

Öğrencilerin internet bağımlılığı ölçeği puan ortalamaları ve bu ölçeğe ilişkin bulgular 

Tablo 4.1’de verilmiştir. Öğrencilerin internet bağımlılığın ölçeğinden ortalama 

70.45±19.69 puan aldığı görülmektedir. İnternet bağımlılığı ölçeğinin kesme puanı 

90’dır. İstatistiksel analizde 90 ve üstü puan alan öğrencilerin sayısı incelenmiş ve 108 

(%16.9) olarak belirlenmiştir.  

Tablo 4.1. Öğrencilerin internet bağımlılığı düzeyleri 

 �̅� ± SS Minimum Maksimum Ölçek 

Sınırları 

%   n 

İnternet Bağımlılığı Ölçeği 

İnternet Bağımlılığı Olan1 

İnternet Bağımlılığı Olmayan 

70.45 

 

19.69 

 

29 

 

131 

 

27-135 

90-135 

27-89 

 

16.9 

83.1 

 

108 

530 

TOPLAM       100 638 

1
Öğrencilerin internet bağımlılığı düzeyleri kesme puanı üzerinden hesaplanmıştır.  

4.2. Öğrencilerin İnternet Bağımlılığı Puan Ortalamalarının İnternet Aktiviteleri 

ile Karşılaştırılması 

Öğrencilerin internet bağımlılığı ölçeği puan ortalamalarının internet aktivitelerine 

göre dağılımını gösteren bulgular Tablo 4.2’de verilmiştir. Buna göre öğrencilerin 

internet bağımlılığı puan ortalamaları ile online oyun oynama, pornografik siteleri 

ziyaret etme, sosyal medya kullanımı/sohbet etme, ev ödevi hazırlama/ders çalışma ve 

amaçsız gezinme internet aktiviteleri arasında anlamlı bir fark olduğu bulunmuştur 
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(p<.05). Online oyun oynama, pornografik siteleri ziyaret etme, sosyal medya 

kullanımı/sohbet etme ve amaçsız gezinme internet aktivitelerini kullanan öğrencilerin 

kullanmayanlara göre internet bağımlılığı puan ortalamaları istatistiksel olarak anlamlı 

düzeyde daha yüksektir. Ev ödevi hazırlama/ders çalışma internet aktivitesini kullanan 

öğrencilerin kullanmayanlara göre internet bağımlılığı puan ortalamaları istatistiksel 

olarak anlamlı düzeyde daha düşüktür.  

Tablo 4.2. Öğrencilerin internet bağımlılığı ölçeği puan ortalamalarının internet aktivitelerinin türüne 

göre karşılaştırılması 

İnternet Aktiviteleri Toplam İBÖ Puanı 

�̅� ± SS 

t p  

   Online Oyun Oynama 

   Evet 

   Hayır 

   Film İzleme 

   Evet 

   Hayır 

   Alışveriş Yapma 

   Evet 

   Hayır 

   Kumar Oynama 

   Evet 

   Hayır 

   Pornografik Siteleri Ziyaret Etme 

   Evet 

   Hayır 

   Sosyal Medya Kullanımı/Sohbet etme 

   Evet 

   Hayır 

   Haber İzleme 

   Evet 

   Hayır 

   Ev Ödevi Hazırlama/Ders Çalışma 

   Evet 

   Hayır 

   Amaçsız Gezinme 

   Evet 

   Hayır 

   Sosyal/Bilimsel/Kültürel Bilgi Arama 

   Evet 

   Hayır 

 

72.91±19.89 

67.21±18.98 

 

70.93±19.70 

68.89±19.65 

 

71.75±19.56 

69.69±19.75 

 

71.04±22.79 

70.41±19.51 

 

74.92±19.09 

68.95±19.68 

 

71.00±19.86 

65.61±17.53 

 

71.17±20.35 

70.30±19.56 

 

68.88±19.82 

73.17±19.21 

 

75.66±19.44 

64.03±18.03 

 

68.91±18.95 

71.36±20.08 

 

 3.660 

 

 

 1.119 

 

 

 1.273 

 

 

   .186 

 

 

 3.349 

 

 

 2.113 

 

 

   .421 

 

 

 2.660 

 

 

 7.841 

 

 

 1.518 

 

.000** 

 

 

.264 

 

 

.204 

 

 

.853 

 

 

.001** 

 

 

.035* 

 

 

.674 

 

 

.008** 

 

 

.000** 

 

 

.129 

*p<.05 
  **p<.01 

4.3. Öğrencilerin Bilişsel çarpıtmaları Kullanma Düzeylerinin İnternet 

Aktiviteleri üzerindeki Yordayıcı Etkisi 

Öğrencilerin bilişsel çarpıtmaları kullanma düzeylerinin, internet aktivitelerini anlamlı 

bir şekilde yordayıp yormadığını belirlemek amacıyla lojistik regresyon analizi 

yapılmıştır. Bu doğrultuda elde edilen analiz sonuçları Tablo 4.3’de verilmiştir. Buna 

göre öğrencilerde toplam CADDÖ puanı, internet aktivitelerinden amaçsız gezinmeyi 



39 

 

anlamlı bir şekilde yordarken (p<.05); diğer internet aktivitelerini anlamlı bir şekilde 

yordamamaktadır (p>.05). Toplam CADDÖ puanındaki bir (1) birimlik artışın, 

amaçsız gezinme internet aktivitesinde %2’lik (OR=1.02, %95 CI=1.00-1.02) bir 

artışa yol açtığı görülmektedir.  

CADDÖ’nün alt boyutları incelendiğinde, felaketleştirme yordayıcı değişkeninin ev 

ödevi hazırlama/ders çalışma internet aktivitesini anlamlı bir şekilde yordadığı (p<.05) 

ancak diğer internet aktivitelerini anlamlı bir şekilde yordamadığı saptanmıştır 

(p>.05). Felaketleştirme yordayıcı değişkenindeki bir birimlik artışın ev ödevi 

hazırlama/ders çalışma internet aktivitesinde %5’lik (OR=1.05, %95 CI= 1.00-1.09) 

bir artışa yol açtığı belirlenmiştir. Kişiselleştirme yordayıcı değişkeni, pornografik 

siteleri ziyaret etme internet aktivitesini anlamlı bir şekilde yordarken (p<.05), diğer 

internet aktivitelerini anlamlı bir şekilde yordamamaktadır (p>.05). Kişiselleştirme 

yordayıcı değişkenindeki bir birimlik artışın, pornografik siteleri ziyaret etme internet 

aktivitesinde %5’lik (OR=1.05, %95 CI= 1.00-1.09) bir artışa yol açtığı saptanmıştır. 

Seçici algılama yordayıcı değişkeni ise online oyun oynama ve amaçsız gezinme 

internet aktivitelerini anlamlı bir şekilde yordarken (p<.05), diğer internet 

aktivitelerini anlamlı bir şekilde yordamamaktadır (p>.05). Seçici algılama yordayıcı 

değişkenindeki bir birimlik artışın online oyun oynama ve amaçsız gezinme internet 

aktivelerinde %5’lik (OR=1.05, %95 CI= 1.00-1.09) bir artışa yol açtığı belirlenmiştir.  

4.4. Öğrencilerin Bilişsel Çarpıtmaları Kullanma Düzeylerinin İnternet 

Bağımlılığı üzerindeki Yordayıcı Etkisi 

Öğrencilerin bilişsel çarpıtmaları kullanma düzeylerinin, internet bağımlılığını anlamlı 

bir şekilde yordayıp yordamadığını belirlemek amacıyla çoklu doğrusal regresyon 

analizi yapılmıştır. Bu doğrultuda elde edilen analiz sonuçları Tablo 4.4’te verilmiştir.  
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Tablo 4.3. İnternet aktivitelerinin yordamasına ilişkin lojistik regresyon analizi sonuçları 

 

İnternet Aktiviteleri 

Toplam CADDÖ Puanı           Felaketleştirme Kişiselleştirme Seçici Algılama 

Wald χ2 OR %95 CI Wald χ2 OR %95 CI Wald χ2 OR %95 CI Wald χ2 OR %95 CI 

Online Oyun Oynama 

Film İzleme 

Alışveriş Yapma 

Kumar Oynama 

Pornografik Siteleri Ziyaret Etme 

Sosyal Medya Kullanımı/Sohbet etme 

Haber İzleme 

Ev Ödevi Hazırlama/Ders Çalışma 

Amaçsız Gezinme 

Sosyal/Bilimsel/Kültürel Bilgi Arama 

3.676 

1.734 

  .247 

  .080 

2.381 

  .407 

  .751 

  .178 

9.950* 

  .011 

1.01 

1.00 

1.00 

  .99 

1.00 

1.00 

1.00 

1.00 

1.02 

1.00 

1.00-1.02 

  .96-1.02 

  .99-1.01 

  .97-1.02 

  .99-1.02 

  .98-1.02 

  .99-1.02 

  .99-1.01 

1.00-1.02 

  .99-1.01 

  .148 

  .905 

  .943 

  .244 

  .839 

  .395 

  .163 

5.682* 

  .476 

  .037 

  .99 

1.02 

1.02 

  .97 

  .97 

1.02 

  .98 

1.05 

1.01 

  .99 

  .95-1.03 

  .97-1.07 

  .97-1.06 

  .89-1.06 

  .93-1.02 

  .95-1.09 

  .93-1.04 

1.00-1.09 

  .97-1.05 

  .95-1.03 

  .002 

  .434 

  .112 

  .000 

4.689* 

  .407 

1.566 

  .472 

  .003 

  .127 

  .99 

  .98 

  .99              

  .99 

1.05 

1.02 

1.03 

  .98 

  .99 

  .99 

  .96-1.03 

  .94-1.02 

  .95-1.03 

  .92-1.08 

1.00-1.09 

  .96-1.08 

  .98-1.08 

  .95-1.02 

  .96-1.03 

  .95-1.03 

4.342* 

  .592 

  .093 

  .110 

  .004 

  .718 

  .037 

2.507 

3.938* 

  .470 

1.05 

1.02 

  .94 

1.01 

  .99 

  .97 

  .99 

  .96 

1.05 

1.01 

1.00-1.09 

  .96-1.07 

  .94-1.03 

  .92-1.11 

  .94-1.05 

  .90-1.04 

  .93-1.05 

  .92-1.00 

1.00-1.09 

  .97-1.06 

*p<.05 

 CADDÖ: Çocukluktaki olumsuz düşünceleri değerlendirme ölçeği 
 OR: Odds ratio (Olasık oranı) 
 CI: Confidence interval (Güven aralığı) 

 

 

 

Tablo 4.4. İnternet bağımlılığının yordanmasına ilişkin çoklu doğrusal regresyon analizi sonuçları 

 

 

  *p<.05  
**p<.01 

 

Değişken B Standart Hata(B)  t p 

Sabit  

Felaketleştirme 

Kişiselleştirme 

Seçici Algılama 

40.402 

    .437 

    .521 

    .723 

2.683 

  .183 

  .166 

  .199 

 

.129 

.164 

.184 

15.005 

  2.394 

  3.146 

  3.628 

.00 

.017* 

.002** 

.000** 

r=.419                        R2= .175 

F (3.634) = 44.980     p=.00 

4
0
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Tablo 4.4’e göre felaketleştirme, kişiselleştirme ve seçici algılama yordayıcı 

değişkenleri öğrencilerin internet bağımlılığı düzeylerini anlamlı bir şekilde 

yordamaktadır (p<.05).  Buna göre felaketleştirme, kişiselleştirme ve seçici algılama 

ile internet bağımlılığı arasında pozitif, orta düzeyde ve anlamlı bir ilişki vardır 

(r=.419, p<.05). Söz konusu yordayıcı değişkenler internet bağımlılığının varyansını 

%17.5 düzeyinde açıklamaktadırlar (R2=.175, F (3.634) = 44.980, p=.000).  
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5. TARTIŞMA 

Lise öğrencilerinde internet aktiviteleri ve internet bağımlılığının bilişsel çarpıtmalar 

ile ilişkisini incelemek amacıyla yapılan bu çalışmanın bulguları dört başlık altında 

tartışılmıştır. 

• Öğrencilerin internet bağımlılığı düzeyleri, 

• Öğrencilerin internet aktiviteleri ile internet bağımlılığı puan ortalamalarının 

karşılaştırılması, 

• Öğrencilerin internet aktiviteleri ile bilişsel çarpıtma düzeyleri arasındaki 

ilişki, 

• Öğrencilerin internet bağımlılığı düzeyleri ile bilişsel çarpıtma düzeyleri 

arasındaki ilişki  

5.1. Öğrencilerin İnternet Bağımlılığı Düzeyleri 

Bu çalışmada öğrencilerin internet bağımlılığı düzeyleri %16.9 olarak bulunmuştur. 

Daha önce yapılan araştırmaları incelediğimizde, ergenlerde internet bağımlılığı 

düzeylerinin Almanya’da %11.2 (Müller ve ark., 2012), İspanya’da %5 (Lopez ve ark., 

2013), Vietnam’da %21.2 (Tran ve ark., 2017), Ürdün’ de %6.3 (Malak ve ark., 2017), 

Çin’de %21.1 (Li ve ark., 2014), Tayvan’da %15.8 (Chou ve ark., 2017) ve Türkiye’de 

%13.7 (Yayan ve ark., 2017) olduğu görülmüştür. Araştırmamızın bulguları 

Türkiye’de yapılan çalışma sonuçlarına yakın bir oran ortaya koymakla birlikte 

sonuçların farklı olduğu görülmektedir. Gerek ulusal düzeyde, gerekse uluslararası 

düzeyde internet bağımlılığı oranlarının farklı olmasının nedenleri; katılıcımlar 

arasındaki sosyokültürel farklılıklar, araştırmalarda kullanılan örnekleme yöntemi 

farklılıkları, internet bağımlılığını ölçmede kullanabilecek altın bir standardın 

olmaması ile açıklanabilir.  

Ergenlik döneminde başlayan bağımlılık alışkanlıklarının, ileriki yıllarda bağımlılık 

davranışlarına neden olabileceğini bildirmektedir (Chen ve ark., 2009). Madde 

kullanım davranışlarına benzer şekilde aşırı internet kullanımı ergenlerin, yaşam boyu 

internete bağımlı olma olasılığının artmasına neden olabilir (Leung ve Lee, 2012). Bu 

yüzden aşırı internet kullanımı olan ergenlerin tespit edilmesi ve erken girişimlerde 

bulunulması önemlidir. Bu amaçla hemşireler farklı disiplinlerle iş birliği içinde 

ergenler üzerinde taramalar yaparak, bilinçlendirme ve önleme programlarında yer 
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alabilirler (Özparlak ve Karakaya, 2020). Literatürde hemşireler tarafından geliştirilen 

ve etkinliği test edilmiş internet bağımlılığını önlemeye yönelik programlar 

bulunmaktadır. Bunlardan biri Uysal ve Balcı (2018) tarafından geliştirilen sağlıklı 

internet kullanımı programıdır.  Bir diğeri ise Yang ve Kim (2018) tarafından 

geliştirilen öz-düzenleyici etkinlik geliştirme programıdır. Bu programlarda aşırı 

internet kullanımının etkileri konusunda farkındalık oluşturmak ve ergenlerin öz-

kontrol becerilerini arttırmak amaçlanmıştır. Hemşireler gerek bu programları 

uygulayarak, gerekse yeni programlar geliştirerek internet bağımlılığı oranlarını 

azaltmayı hedefleyebilirler.  

5.2. Öğrencilerin İnternet Aktiviteleri ile İnternet Bağımlılığı Puan 

Ortalamalarının Karşılaştırılması 

Bu çalışmada öğrencilerin internet bağımlılığı puan ortalamaları ile internet 

aktiviteleri arasında anlamlı sonuçlar bulunmuştur. Bu internet aktivitelerden ilki, 

online oyun oynamadır. Online oyun oynayan öğrencilerin internet bağımlılığı puan 

ortalamaları online oyun oynamayanlara göre daha yüksektir (p<.05). Yapılan 

araştırmalar da benzer olarak aşırı online oyun oynamanın internet bağımlılığını 

yordadığını göstermektedir (Gentile ve ark., 2011; Korkeila ve ark., 2010; Weinstein 

ve Lejoyeux, 2010). Kuss ve Griffiths (2012), nörolojik görüntüleme teknikleri 

kullanılarak yapılmış 18 çalışmayı sistematik olarak incelemiştir. Bu çalışmanın 

sonuçları, katılımcılara online oyunlarla ilgili hatırlatıcılar sunulması sırasında beyin 

bölgelerinde oluşan aktivitelerin, madde bağımlılığı ve diğer davranışsal bağımlılıklar 

ile benzer olduğunu göstermektedir. Bu bulgular online oyun oynamanın internet 

bağımlılığı için önemli bir ayırt edici değişken olduğu anlamına gelebilir. Ayrıca aşırı 

online oyun oynamanın erkek ergenlerde, kızlara göre daha fazla olması (Çakır ve ark., 

2011; Greenberg ve ark., 2010) müdahaleler için önemli bir ipucu olabilir.  

Ergenlerin en sık tercih ettiği internet aktivitelerinden biri de sosyal medya 

kullanımı/sohbet etmedir (Chou ve ark., 2018). Sosyal medyalar, kullanıcıların kişisel 

profiller oluşturabildikleri, gerçek hayattaki arkadaşları ile etkileşime girebildikleri ve 

paylaşılan ilgi alanlarına dayanarak diğer insanlarla tanışabildikleri sanal 

topluluklardır (Kuss ve Griffiths, 2011). Gelişimsel özellikleri düşünüldüğünde 

ergenler, sosyal ilişkilerde yüz yüze iletişime sıcak bakmayarak, internet aracılığıyla 

iletişim kurmayı tercih etmektedirler (Caplan, 2002). Bu çalışmada sosyal 
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medya/sohbet etme internet aktivitesini kullanan öğrencilerin internet bağımlılığı puan 

ortalamalarının kullanmayanlara göre daha yüksek olduğu bulunmuştur (p<.05). 

Yapılan araştırmalar sosyal medya kullanımı ve sohbet etme internet aktivitelerinin 

internet bağımlılığı ile güçlü bir ilişkisi olduğunu göstermektedir (Jang ve ark., 2008). 

Kaplan ve arkadaşları (2016) tarafından yapılan bir çalışmada, öğrencilerin kullandığı 

sosyal medya sayısı arttıkça internet bağımlılığı puan ortalamalarının anlamlı şekilde 

arttığı bulunmuştur. Chang ve arkadaşları (2015) tarafından yapılan bir çalışmada ise, 

internet bağımlılığı olan ergenlerin, olmayanlara göre sosyal medya sitelerinde ve 

sohbet odalarında daha fazla zaman geçirdiği belirtilmektedir.  

Sosyal medya kullanımı ve internet bağımlılığının ilişkili olması internet 

bağımlılığının bir alt boyutu gibi görülen sosyal medya bağımlılığını gündeme 

getirmiştir (Frangos, 2009). Kuss ve Griffiths (2011) aşırı sosyal medya kullanımının 

bazı bireyler için bağımlılık yaratabileceğini öne sürmüştür. Aşırı sosyal medya 

kullanımı olan bazı bireylerin, duygudurum değişikliği, tolerans, geri çekilme, bilişsel 

ve davranışsal meşguliyet ve yoksunluk belirtileri gibi “klasik” bağımlılık 

semptomlarını deneyimlediği görülmektedir (Griffiths, 2005). Aşırı sosyal medya 

kullanımının bağımlılık için risk oluşturmasının sebebi bireylerin yetersiz sosyal 

becerilere sahip olmasından kaynaklanabilir (Griffiths ve ark., 2014). Hemşirelerin 

sosyal medya kullanımı fazla olan ergenleri tespit etmesi ve sosyal becerilerini 

geliştirmeye yönelik girişimlerde bulunması önemli olabilir. Hemşireler sosyal beceri 

eğitimleri vererek ergenlerde bağımlılık davranışlarının önüne geçebilir. Bu amaçla 

hemşireler ergenlere sosyal beceri eğitimleri verebilir ve ergenlerin sosyal beceri 

eksikliğinden kaynaklanan kişilerarası problemlerini tanımalarına yardımcı olabilir 

(Bulechek ve arkadaşları, 2017). 

Ergenlerde internet bağımlılığı için risk oluşturan faktörlerden biri de pornografik 

sitelerin aşırı kullanımıdır (Frangos ve ark., 2011). Yapılan araştırmalar internetin 

kontrolsüzce pornografi amaçlı kullanımının bağımlılığa neden olabileceğini 

göstermektedir (Chang ve Man Law, 2008; Jang ve ark., 2008). Beyin görüntüleme 

çalışmalarının sonuçları, madde bağımlılıkları ile internet pornografi bağımlılığının 

paralel olduğunu göstermektedir (Potenza ve ark., 2013; Romanczuk-Seiferth ve ark., 

2015). Brand ve arkadaşları (2016) tarafından yapılan bir çalışmada katılımcıların bir 

kısmına pornografi materyalleri içeren resim gösterilmiş diğer kısmına ise pornografi 
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ile ilgili olmayan nötr uyaran verilmiştir. Çalışmanın sonunda pornografi materyalleri 

gösterilen bireylerde, gösterilmeyenlere kıyasla beynin ödül sistemi ile ilgili olan 

ventral striatum bölgesinde daha fazla aktivite artışı olduğu gözlenmiştir.  

Bu çalışmada pornografik siteleri ziyaret etme internet aktivitesini kullanan 

öğrencilerin, internet bağımlılığı puan ortalamalarının kullanmayanlara göre daha 

yüksek olduğu bulunmuştur (p<.05).  Chou ve arkadaşları (2017) tarafından yapılan 

bir çalışmada internet bağımlısı olan ergenlerin, olmayanlara göre daha fazla 

pornografik içeriğe maruz kaldığı bulunmuştur. Başka bir çalışmada ise, internet 

bağımlısı olan ergenlerin, olmayanlara göre pornografik siteleri daha fazla kullanıldığı 

görülmüştür (Frangos ve ark., 2011). Ergenler arasında pornografik sitelerin sık 

kullanılmasının nedenleri bu sitelere kolay ulaşımın olması, kimliğin gizlenebilir 

olması ve bu sitelere erişimle ilgili herhangi bir sınırlama olamaması şeklinde 

sıralanabilir (Tüzer, 2011). Ayrıca ergenler günlük hayatta karşılaştıkları zorluklarla 

baş etmenin bir yolu olarak pornografik siteleri kullanıyor olabilir (Koletic, 2017). 

Hemşireler ergenlerin baş etme becerilerini güçlendirerek internette aşırı pornografi 

kullanımına dolaylı bir şekilde müdahale edebilir. Bu amaçla ergene karmaşık 

sorunlarda hedefleri küçük parçalara ve yönetilebilir adımlara bölmesinde yardım 

edilir. Duygularını, algılarını ve korkularını sözel olarak ifade etmesi için 

cesaretlendirilir. Ergene gevşeme tekniklerinin kullanımı öğretilebilir (Bulechek ve 

arkadaşları, 2017). 

Ergenler interneti ev ödevi hazırlamak amacıyla da kullanabilmektedir. Bu çalışmada 

ev ödevi hazırlama internet aktivitesini kullanan öğrencilerin, internet bağımlılığı puan 

ortalamaları kullanmayanlara göre daha düşük bulunmuştur (p<.05). Kaplan ve 

arkadaşları (2016) tarafından yapılan bir çalışmada da benzer olarak interneti ev ödevi 

hazırlamak için kullanan öğrencilerin, kullanmayanlara göre internet bağımlılığı 

puanlarının anlamlı şekilde azaldığı bulunmuştur. İnternetin ev ödevi hazırlamak için 

kullanılması öğrenmeyi geliştirebilir, hızlandırabilir ve motivasyonu arttırabilir 

(Braten & Stromso, 2004). Ancak interneti ev ödevi hazırlamak için kullanma, 

tamamlaması gereken ödevlerin gerçekçi olmayan bir şekilde ertelenmesine yol 

açabilir (Sepehrian ve Jabari Lotf, 2011; Timothy ve Potenza, 2007). Mohammadi ve 

arkadaşları (2015) tarafından yapılan bir çalışmada, internet kullanımı ile akademik 

erteleme davranışı arasında pozitif ve orta düzeyde bir ilişki olduğu bulunmuştur. 
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Ayrıca bazı araştırmalar internet tabanlı ödev yapan öğrencilerin, kâğıt kullanarak 

ödev yapan öğrencilere kıyasla daha fazla zaman harcadığını bildirmektedir (Dufresne 

ve ark., 2002). İnternette ev ödevi hazırlamanın yararlı olduğunu gösteren bulgular 

olsa da, bu durumun riskli olduğunu bildiren çalışmalar da olduğu görülmektedir. 

Dolayısıyla evde internet teknolojilerini kullanan öğrencilerin ödevlerini ebeveyn 

kontrolü altında yapması yararlı olabilir (Altun, 2008). Bu durumda hemşireler 

ebeveynlere “internet kullanımı ile ilgili ebeveynlik yaklaşımları” konusunda eğitim 

verebilir. Ebeveynlere çocukları ile sürekli iletişim halinde olmaları ve çocukların 

internet ortamında neler yaptıklarının takibi önerilebilir (Karan, 2006). Ebeveynlere 

ergenlerin internet kullanımını düzenli olarak takip etmesi gerektiği, baskı yapmadan 

denetlemeleri ve internet dışı etkinliklere de yönlendirmesi gerektiği belirtilir (Yalçın 

ve Duran, 2017). 

Öğrencilerin internette ev ödevi hazırlarken bu görevlerini ihmal etme davranışı 

göstermesinin sebebi internette amaçsızca gezinmeleri olabilir (Lavoie & Pychyl, 

2001). İnternet bağımlısı olan ergenler sıklıkla internette amaçsızca gezinirken 

zamanın nasıl geçtiğini fark etmemektedir (Ahmed ve Alshawi, 2014). Bu çalışmada 

internette amaçsızca gezinmeyi tercih eden öğrencilerin, etmeyenlere kıyasla internet 

bağımlılığı puan ortalamalarının daha yüksek olduğu görülmüştür (p<.05). Xu ve 

arkadaşları (2012) tarafından yapılan çalışmada, internet bağımlısı olan ergenlerin, 

olmayanlara göre amaçsız gezinme internet aktivitesini daha fazla kullandığı 

bulunmuştur. İnternette amaçsızca gezinme aktivitesi, internet bağımlılığı için risk 

oluşturmasının yanı sıra birçok psikiyatrik ve psikolojik soruna da yol açabilir (Dinç, 

2010). Ergenin internette amaçsızca gezinmesinin yol açtığı problemler hakkında 

farkındalık sağlaması önemli olabilir. Hemşireler ergenlere bu konuda danışmanlık 

verebilir (Bulechek ve arkadaşları, 2017). Günlük internet kullanım süresi konusunda 

sınır koymasına yardımcı olabilir. Bunun için internet kullanımı sırasında duygu ve 

davranış günlüğü tutmasını sağlayabilir (Ko ve ark., 2015).  

Yapılan çalışmalar ergenlerin internette problemli kumar oynama davranışları 

açısından risk altında olduğu bildirmektedir. Ergenlerde internette kumar oynama 

yaygınlığı yetişkinlere kıyasla 4 kat daha fazladır (Dickson ve ark., 2004; Griffiths ve 

Parke 2010). Bu durum ergenlik döneminin en temel özeliklerinden heyecan ve yenilik 

arayışına bağlı olarak ergenlerin, riskli ve dürtüsel davranışlara yönelmelerinden 
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kaynaklanabilir (Ceyhan, 2008; Liu ve ark., 2013). Bu çalışmada öğrencilerin internet 

bağımlılığı puan ortalamaları ile kumar oynama internet aktivitesi arasında anlamlı bir 

fark olmadığı belirlenmiştir (p>.05). Ancak yapılan çalışmalar bu durumun tersi 

kanıtlar bildirmektedir. Mitchell ve arkadaşları (2005) tarafından yapılan bir 

çalışmada, internet bağımlılığı olan ergenlerin %15’inin internette kumar oynama 

davranışı gösterdiği belirlenmiştir. Floros ve arkadaşları (2013) tarafından yapılan bir 

çalışmada ise, internette kumar oynayan ergenlerin, oynamayanlara göre internet 

bağımlılığı puanları daha yüksek bulunmuştur. Araştırmamızın sonuçları ile önceki 

araştırmalar arasındaki tutarsızlığın sosyokültürel farklılıklardan kaynaklanabileceği 

düşünülmektedir. Literatürde Türk öğrenci grubu üzerinde internette kumar oynama 

davranışlarını inceleyen yeterli çalışma bulunmamaktadır. İnternet bağımlılığı ile 

internette kumar oynama davranışları arasındaki ilişkiyi netleştirmek için daha fazla 

araştırmaya ihtiyaç vardır.  

Bu çalışmada öğrencilerin internet bağımlılığı puan ortalamaları ile film izleme, 

alışveriş yapma, haber izleme ve sosyal/bilimsel/kültürel bilgi arama internet 

aktiviteleri arasında anlamlı bir fark olmadığı bulunmuştur (p>.05). Bilindiği üzere 

internet aşırı ve kontrolsüzce kullanıldığında ve kişinin hayatını etkilemeye 

başladığında internet bağımlılığı durumundan söz etmek mümkündür (Young, 2007). 

Ancak internet kontrollü olarak aile ve arkadaşlarla iletişim kurmak, eğlence amaçlı 

film izlemek, bilgiye ve habere ulaşmak ve ihtiyaçları için alışveriş yapmak amacıyla 

kullanıldığında yarar sağlayabilir (Clark, 2005; Lenhart ve ark., 2005). Ayrıca internet 

bağımlılığı konusunda çalışan araştırmacılar yaptıkları sınıflamada film izleme, 

alışveriş yapma, haber izleme ve bilgi arama gibi internet aktivitelerini bu sınıflamaya 

dahil etmemiştir (Soule ve arkadaşları, 2003; Young, 2000). Bu durumun nedeni 

araştırmalarda bu internet aktivitelerinin bağımlılık yaptığına dair kanıt olmaması 

olabilir.  

Görüldüğü üzere araştırma sonuçları, online oyun oynama, sosyal medya kullanımı, 

pornografik siteleri ziyaret etme, internette amaçsızca gezinme gibi internet 

aktivitelerinin internet bağımlılığı için önemli bir ayırt edici faktör olabileceğini 

göstermektedir. Griffiths ve Szabo (2014) internetin yanı sıra internette 

gerçekleştirilen aktivitelerin de bağımlılık kaynağı olduğunu vurgulamaktadır. Ancak 

internet aktiviteleri, internet bağımlılığına kıyasla daha spesifik ve daha amaçlıdır. 
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İnternet bağımlılığı bu yönüyle “uçucu maddelere” benzetilebilir. Uçucu madde 

kavramı yapıştırıcılar, tiner, soğutucu spreyler ve çakmak gazı gibi maddelerin temel 

çerçevesini oluşturmaktadır. Bireyin ne tür bir uçucu maddeye bağımlı olduğunun 

bilinmesi müdahale ve önleme çalışmalarını kolaylaştırmaktadır. Benzer şekilde 

internet bağımlılığı genel ve kapsayıcı bir kavramdır. İnternet bağımlısı bireyin, 

internetin hangi uygulama ve etkinliğine bağımlılık geliştirdiğinin bilinmesi önleme 

ve müdahale çalışmaları açısından oldukça kritiktir (Savcı ve Aysan, 2017). 

5.3. Öğrencilerin İnternet Aktiviteleri ile Bilişsel Çarpıtma Düzeyleri Arasındaki 

İlişki 

Araştırmada öğrencilerin seçici algılama bilişsel çarpıtmasını kullanma düzeyi arttıkça 

online oyun oynama eğilimlerinin arttığı görülmektedir (p<.05). Seçiçi algılama belirli 

bir durumun geneli yok sayılarak, bireyin seçtiği bir detayın öne çıkartılması anlamına 

gelmektedir (Beck, 1976). Bu duruma şöyle bir örnek verilebilir; Aslında sosyal 

ortamda da saygı duyulan birisi olan birey, “online oyun dünyası bana saygı duyulan 

tek yer” şeklinde düşünebilir (Liu ve Peng, 2009).  

Li ve Wang (2013) tarafından ergenler üzerinde yapılan bir çalışmada, ruminasyon ve 

kutuplaşmış düşünce bilişsel çarpıtmalarının, online oyun oynamayı anlamlı bir 

şekilde yordadığı bulunmuştur. King ve Delfabbro (2016) tarafından yapılan bir 

çalışmada ise, oyunlar hakkında bilişler ile internet oyun oynama bozukluğu (İOOB) 

belirtileri arasında güçlü bir ilişki olduğu belirtilmektedir. Ayrıca bu çalışmada İOOB 

ile en çok ilişkili olan bilişlerin, oyun oynamadan hiçbir şey ile baş edemeyeceğine ve 

oyun oynama davranışlarını kontrol edebileceğine dair inançlar olduğu 

bildirilmektedir. Sonuç olarak online oyun oynama ile ilgili bilişlerin aşırı internet 

kullanımı ile ilişkili olduğu görülmektedir.  

Öğrencilerin kişiselleştirme bilişsel çarpıtmasını kullanma düzeyi arttıkça pornografik 

siteleri ziyaret etme eğilimleri artmaktadır (p<.05). Kişiselleştirme, bireylerin herhangi 

bir kanıt olmamasına rağmen karşılaştıkları olumsuz bir durumun kendisiyle ilişkili 

olduğuna inanmasıdır (Beck, 1976).  Kişiselleştirme bilişsel çarpıtmasına sahip birey 

olumsuz duygularından kurtulmak için pornografik siteleri kullanıyor olabilir. 

Ergenlik döneminde cinselliğe ilginin ve merakın arttığı bilinmektedir. Bu dönemde 

ergen kendini cinsel araştırmalar ve deneyler içerisinde bulur (Santrock, 2015). 

Ergenler cinsellikle ilgili bilgilere pornografik siteler aracılığıyla kolaylıkla 
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ulaşabilmektedir (Çetin ve ark., 2008). Ek olarak ergenlik döneminin getirdiği değişim 

süreci ve yeniliklere uyum süreci nedeniyle ergenlerin bilişsel çarpıtmalara daha açık 

olduğu söylenebilir (Beck, 2014). Ergenlerin bilişsel çarpıtmalara yatkın olması ve 

cinselliğe ilgili olması onları pornografik sitelere yönlendiriyor olabilir. Bandura 

(1977) tarafından ortaya atılan sosyal bilişsel kurama göre bireyler yeni davranışları 

başkalarını gözlemleyerek öğrenebilmektedir. Sosyal bilişsel kurama göre bir 

davranışın taklit edilebilmesi için dikkat çekici olması ve sergilenen davranışın ödülle 

sonuçlanacağına dair bir güdünün olması gerekmektedir. Ergenlik döneminde 

cinselliğe merakın artması ve pornografik sitelerde güzel kadın ve yakışıklı erkeklerin 

bulunması bu sitelerin çekiciliğini arttırmaktadır (Peter ve Valkenburg, 2009a). 

Pornografik siteler aracılığıyla ergenler gözlemledikleri davranışlar konusunda hayal 

kurabilmekte ve elde edilecek haz ve ödüllere odaklanmaktır (Peter ve Valkenburg, 

2008). Bütün bunlar ergenlik döneminde pornografik sitelerin kullanımının nedeni 

olarak düşünülebilir. Griffiths (2001) bilişsel çarpıtmaların, internet pornografisinin 

ergenin hayatında çok önemli hale gelmesinde ve okul ve sosyal yaşamını etkilemeye 

başlamasında etkili olduğunu belirtmektedir. Literatürde internetin aşırı şekilde 

pornografi amaçlı kullanımı ile bilişsel çarpıtmalar arasındaki ilişkiyi inceleyen yeterli 

çalışma bulunmamaktadır. Bu yüzden gelecek araştırmalarda bu iki değişken 

arasındaki ilişkinin incelenmesi internet bağımlılığı kavramına katkı sağlayabilir.  

Öğrencilerin felaketleştirme bilişsel çarpıtmasını kullanma düzeyi arttıkça ev ödevi 

hazırlama/ders çalışma internet aktivitesini kullanma eğilimlerinin arttığı 

görülmektedir (p<.05). Arıkan ve Altun (2007) tarafından yapılan bir çalışmada, 

öğrencilerin %41’inin internette ev ödevi hazırlama nedeninin, ödevlerini son 

dakikaya bırakmaları olduğu belirtilmektedir. Ayrıca bu çalışmada öğrencilerin %58’i 

öğretmenlerin çok fazla ödev verdiğini bu yüzden internette ödev yapmayı tercih 

ettiğini belirtmiştir. Öğretmenlerin aşırı ödev vermesi ve öğrencilerin ödevlerini son 

ana bırakması gibi nedenler felaketleştirme bilişsel çarpıtmasını tetikleyebilir. Örneğin 

öğrenciler, “ödevi yapmak için yeterli vaktim kalmadı, ödevleri yetiştiremezsem 

öğretmen bana çok kızacak” veya “öğretmen çok fazla ödev verdi, ödevleri zamanında 

yapamazsam sınıfta kalabilirim” şeklinde düşünebilir. Literatürde bilişsel çarpıtmalar 

ile ev ödevi hazırlama/ders çalışma internet aktivitesi arasındaki ilişkiyi inceleyen 

çalışma bulunmamaktadır. Bu yüzden ev ödevi hazırlama/ders çalışma internet 

aktivitesinin altında yatan bilişlerin daha fazla araştırılması önerilmektedir.  
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Araştırmada öğrencilerin bilişsel çarpıtma düzeyleri (felaketleştirme, seçici algılama, 

kişiselleştirme) ile amaçsız gezinme internet aktivitesinin ilişkili olduğu görülmektedir 

(p<.05). Ancak bilişsel çarpıtmalar ayrı ayrı incelendiğinde bu ilişkinin seçici algılama 

bireysel çarpıtmasından kaynaklandığı görülmektedir. Öğrencilerin seçici algılama 

bilişsel çarpıtmasını kullanma düzeyi arttıkça internette amaçsız gezinme eğilimleri 

artmaktadır (p<.05). Ergenlik döneminde çevresinden uzaklaşma, yalnızlık, bir şey 

yapmak istememe, arkadaş çevresiyle ve aile üyeleriyle çatışma gibi sorunlar 

yaşayabilmektedir. Ergenler yaşadıkları bu sorunlardan uzaklaşmak ve yeni şeyler 

keşfetmek için internette amaçsızca gezinebilirler (Griffiths, 2005). Bu durum 

öğrencilerin, aslında günlük hayattaki sorunlarını çözebileceği birçok yöntem varken 

“internet benim tek çözüm kaynağım” şeklindeki düşünce biçimi ile açıklanabilir.  

Bu çalışmada öğrencilerin bilişsel çarpıtmaları kullanma düzeyleri ile kumar oynama 

internet aktivitesi arasında ilişki olmadığı bulunmuştur (p>.05). Yapılan bir çalışmada 

özel gereksinime ihtiyacı olan (n =266) ve olmayan (n= 1738) çocuklarda problemli 

kumar oynama ve kumar bilişleri arasındaki ilişki incelenmiştir. Araştırma sonuçları, 

her iki grupta da bilişsel çarpıtmaların problemli kumar oynamanın önemli bir 

belirleyicisi olduğunu göstermektedir. Bu çalışmadaki çarpık bilişlere, “kumarda 

kazanmamı arttıran özel ritüellerim var”, “bir süre kaybedebilirim ama daha sonra üst 

üste kazanacağım” şeklinde örnekler verilmiştir (Taylor ve ark., 2015). Mackay ve 

Hodgins (2012) tarafından üniversite öğrencileri ile yapılan bir çalışmada ise, 

internette kumar oynama davranışı gösteren öğrencilerin, internet dışı kumar oynama 

davranışı gösteren öğrencilerden daha fazla bilişsel çarpıtmaya sahip olduğu 

bulunmuştur. İnternette kumar davranışı gösteren öğrencilerin bilişsel çarpıtmaları 

daha fazla kullanmasının nedeni internette para kazanma ihtimalinin daha fazla 

olduğunu düşünmesi olabilir. Ayrıca internet ortamındaki kolaylık oyuncuları gerçekte 

olduğundan daha fazla kontrole sahip olduklarına inandırmaya yönlendirebilir 

(Cantinotti ve ark., 2004). Literatürde ergenlerde internette kumar oynama davranışı 

ile bilişsel çarpıtmalar arasındaki ilişkiyi inceleyen yeterli çalışma bulunmamaktadır.  

Ayrıca internette kumar oynamanın çok faktörlü yapısı nedeniyle bilişsel çarpıtmaların 

nasıl etki ettiği ve geliştiği henüz net değildir. Gelecek araştırmalarda bu konunun ele 

alınması önerilmektedir.  
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Bu çalışmada öğrencilerin bilişsel çarpıtmaları kullanma düzeyleri ile film izleme, 

alışveriş yapma, sosyal medya kullanma, haber izleme ve sosyal/bilimsel/kültürel bilgi 

arama internet aktiviteleri arasında ilişki olmadığı bulunmuştur (p>05). Bunun nedeni 

bu internet aktivitelerinin bağımlılık yapıcı etkilerinin olmaması olabilir ya da 

çalışmada bu internet aktivitelerini sorunlu kullanan öğrencilerin belirlenmemesinden 

kaynaklanabilir. Gelecek araştırmalarda bu internet aktivitelerini aşırı kullanan 

öğrenciler ile bilişsel çarpıtmalar arasındaki ilişki incelenebilir.  

5.4. Öğrencilerin İnternet Bağımlılığı Düzeyleri ile Bilişsel Çarpıtma Düzeyleri 

Arasındaki İlişki 

Bu çalışmada öğrencilerin bilişsel çarpıtmaları kullanma düzeyleri (felaketleştirme, 

kişiselleştirme ve seçici algılama) arttıkça internet bağımlılığı puanlarının yükseldiği 

bulunmuştur (p<.05). Yapılan araştırmalar kişilerarası ilişkiler ile ilgili bilişsel 

çarpıtmaların internet bağımlılığı ile pozitif bir ilişkisi olduğunu göstermektedir. 

Ayrıca internet bağımlılığı ile ilişkili olan bilişsel çarpıtmaların yakınlıktan kaçınma, 

gerçekçi olmayan ilişki beklentisi ve zihin okuma olduğu belirtilmektedir (Çelik ve 

Odacı, 2013; Kalkan, 2012; Şahan ve Çapan, 2017). Davis (2001) bireylerin kendisi 

ve dünya hakkındaki bilişsel çarpıtmalarının patolojik internet kullanımına neden 

olduğunu belirtmektedir. Patolojik internet kullanımı olan bireylerin benlik hakkındaki 

bilişleri, “online oyun dünyası bana saygı duyulan tek yer”, “internette olmadığım 

zaman kimse beni sevmiyor” olabilirken, dünya hakkındaki bilişleri “internet güvende 

hissettiğim tek yer”, “internette olmazsam kimse beni sevmiyor” olabilir. Ayrıca aşırı 

internet kullanımının günlük hayattaki problemlerle baş etmek için kullanılması 

(Caplan ve High, 2011), “internet sorunlarımı çözebileceğim tek yer” bilişiyle ilişkili 

olabilir. Bireyler internetle ilgili bir uyaranla karşılaştığında bu bilişsel çarpıtmalar 

tetiklenebilir ve aşırı internet kullanımına neden olabilir (Davis, 2001).  

Bilişsel çarpıtmalara sahip olan bireylerin, gerçek dünyada göremediklerini 

düşündükleri sevgi ve saygıyı interneti kullanarak bulacaklarını düşünmesi internet 

bağımlılığı açısından risk oluşturmaktadır (Davis, 2001). Bireylerin bu düşüncesi 

nedeniyle interneti aşırı kullanması, gerçek dünyadaki sosyal etkileşimini azaltabilir 

ve yalnızlık açısından riskini arttırabilir (Kalkan, 2012).  Arısoy (2009) bilişsel 

çarpıtmaları olan bireylerin interneti aşırı kullanmalarını ve sosyal geri çekilmelerini 

azaltmak için online arkadaşlıklar yerine gerçek hayattan arkadaş edinmelerine 
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yardımcı olacak sosyal destek gruplarının oluşturulmasını önermektedir. Young 

(2007) ise internet bağımlılığı olan bireylerde bilişsel çarpıtmalara müdahale etmek 

için bilişsel yeniden yapılandırma tekniklerinin kullanılmasını önermektedir. 

Hemşireler de bu amaçla Hemşirelik Girişimleri Sınıflamasında (Nursing Intervention 

Classsification- NIC) yer alan bilişsel yeniden yapılandırma girişimlerini kullanabilir. 

Ergenin, işlevsiz düşünme şekillerini/ bilişsel çarpıtmalarını fark etmesini sağlayabilir. 

Gerçekçi olmayan iç konuşmalarından kaynaklanan, istendik davranışları 

sürdürmedeki yetersizliğini anlamasına yardım edebilir. Stresli durumlar, olaylar ve 

etkileşimlerdeki yanlış yorumlamalarını daha gerçekçi temellere dayalı yorumlara 

dönüştürmesine destek olabilir. İşlevsiz düşünme şekillerine, alternatif bakış açıları 

sunarak, daha rasyonel düşünceler üretmesine yardımcı olabilir (Bulechek ve 

arkadaşları, 2017). 
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6. SONUÇ ve ÖNERİLER 

Bu çalışma, lise öğrencilerinde internet aktiviteleri ve internet bağımlılığının bilişsel 

çarpıtmalar ile ilişkisini incelemek amacıyla yapılmıştır. Bu çalışmadan elde edilen 

önemli sonuçlar aşağıda verilmiştir.  

• Öğrencilerin internet bağımlılığı oranları %16.9 olarak bulunmuştur. 

• Online oyun oynama, pornografik siteleri ziyaret etme, sosyal medya 

kullanımı/sohbet etme ve amaçsız gezinme internet aktivitelerini kullanan 

öğrencilerin, internet bağımlılığı puan ortalamaları bu internet aktivitelerini 

kullanmayanlara göre istatistiksel olarak anlamlı düzeyde daha yüksektir.  

• Ev ödevi hazırlama/ders çalışma internet aktivitesini kullanan öğrencilerin, 

internet bağımlılığı puan ortalamaları kullanmayanlara göre istatistiksel olarak 

anlamlı düzeyde daha düşüktür. 

• Öğrencilerin bilişsel çarpıtmaları (seçici algılama, kişiselleştirme, 

felaketleştirme) kullanma düzeyleri arttıkça internet bağımlılığı puanları 

artmaktadır.  

• Öğrencilerin seçici algılama bilişsel çarpıtmasını kullanma düzeyi arttıkça 

online oyun oynama eğilimleri artmaktadır.  

• Öğrencilerin kişiselleştirme bilişsel çarpıtmasını kullanma düzeyi arttıkça 

pornografik siteleri ziyaret etme eğilimleri artmaktadır. 

• Öğrencilerin felaketleştirme bilişsel çarpıtmasını kullanma düzeyi arttıkça 

interneti ev ödevi hazırlama/ders çalışma amacıyla kullanma eğilimleri 

artmaktadır.  

• Öğrencilerin bilişsel çarpıtmaları (seçici algılama, kişiselleştirme, 

felaketleştirme) kullanma düzeyi arttıkça internette amaçsız gezinme eğilimleri 

artmaktadır. 

Bu sonuçlar göz önüne alınarak aşağıdaki önerilerde bulunulmuştur; 

• Liselerde öğrenciler ve aileler için internet bağımlılığı konusunda 

bilinçlendirme programlarının yapılması, 

• Hemşirelerin aşırı internet kullanımı sorunu olan bireye bakım verirken 

bilişsel temelli müdahalelere yer vermesi ve internet bağımlılığı sorunu olan 
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bireylere müdahalede kullanılabilecek, bilişsel kuramı temel alan bir 

hemşirelik bakım programı oluşturması, 

• İnternet bağımlılığı ile internette kumar oynama davranışları arasındaki 

ilişkiyi netleştirmek için uzunlamasına araştırmaların yapılması, 

• Ev ödevi hazırlama, kumar oynama ve pornografik siteleri ziyaret etme 

internet aktivitelerinin altında yatan bilişsel faktörlerin nitel araştırmalarla 

açığa çıkarılması önerilmektedir. 
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