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OZET

Ingilizce “no mobile phone phobia” olarak gecen ve kisaltma ile iiretilmis olan
“nomophobia” ya karsilik Tirkcede ki en genel ifadesi “akilli telefonsuz kalma
korkusu” olarak tanimlanir. Bu aragtirmada ergen yas grubunda nomofobi diizeyi ile

dikkat eksikligi ve hiperaktivite belirtilerinin iliskisi incelenmistir.

Arastirmanin 6rneklemi 12-17 yag araliginda DEHB tanisina sahip 42 ergen ve
bu tantya sahip olmayan 50 ergen ile toplam 92 ergenden olugmaktadir. Aragtirmada
veri toplama amaciyla Sosyodemografik Veri Formu, Nomofobi 6l¢egi, Conners-
Wells Ergen Oz-Bildirim Olgegi Uzun Formu-CWEOO-U kullanilmistir. SPSS 25.0
istatistik programi kullanilarak veriler analiz edilmistir. Istatistiksel anlamlilik diizeyi

p<0,05 olarak kabul edilmistir.

Calismamizda DEHB belirti diizeyleri ile nomofobi diizeyleri arasinda pozitif
yonde anlamli bir iligki bulunmustur. Cinsiyetler arasinda nomofobi diizeyleri anlaml
derecede farklilik gostermemistir. Ergenlerin akilli telefonu en ¢ok sosyal medyay1
takip etme amacli kullandig1 saptanmistir. Babanin egitim diizeyinin yiiksek olmasinin
ergenlerdeki nomofobi diizeyini arttirdigi, annenin egitim diizeyi ile ergenlerdeki
nomofobi seviyesi arasinda bir iliski olmadigi, ders basarisi diisiik olan ergenlerin
nomofobi diizeylerinin ders basarisi iyi olan ergenlere kiyasla daha yiiksek oldugu
sonucuna varilmistir. Bununla birlikte ergenlerin aileleriyle iliski durumu ve ailelerin
ergenin cep telefonu kullanimina siir getirme durumu ile nomofobi diizeyleri arasinda
anlamli bir iliskinin olmadigi sonucuna ulasilmistir. Romantik bir iligkisi olan
ergenlerin nomofobi diizeyleri romantik bir iliskisi olmayan ergenlere oranlara anlaml

derecede daha yiiksek saptanmistir.

Dikkat eksikligi/hiperaktivite bozuklugu belirtileri ile nomofobi diizeyleri

arasindaki iliskiyi inceleyecek daha genis 6rneklemli ¢aligmalara ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: Nomofobi, Dikkat Eksikligi/Hiperaktivite Bozuklugu,
Ergen



SUMMARY

The most general expression in Turkish for the word "nomophobia®, which is
known as "no mobile phone phobia" in English and produced with an abbreviation, is
"fear of being without a smartphone”. In this study, the relationship between the level
of nomophobia and the symptoms of attention deficit and hyperactivity in the

adolescent age group was examined.

The sample of the study consists of 42 adolescents aged 12-17 with ADHD
diagnosis and 50 adolescents who do not have this diagnosis so a total of 92
adolescents. Sociodemographic Data Form, Nomophobia Scale, Conners-Wells
Adolescent Self-Report Scale Long Form-CWES-U were used for data collection in
the study. Data were analysed using SPSS 25.0 statistical program. Statistical

significance level was accepted as p<0.05.

In our study, a significant positive correlation was found between ADHD
symptom levels and nomophobia levels. Nomophobia levels did not differ
significantly between the genders. It has been found that adolescents use smart phones
mostly for the purpose of following social media. It was found that the high
educational level of the father increased the level of nomophobia in the adolescents,
there was no relationship between the education level of the mother and the level of
nomophobia in the adolescents, and the nomophobia levels of the adolescents with low
academic achievement were higher than those of the adolescents with good academic
achievement. There was no significant relationship between the relationship status of
the adolescents with their families and the situation of the families limiting the
adolescent’s use of mobile phone and the nomophobia levels. The nomophobia levels
of the adolescents who were in a romantic relationship were found to be significantly

higher than those of the adolescents who did not have a romantic relationship.

Studies with larger samples are needed to examine the relationship between

attention deficit/hyperactivity disorder symptoms and nomophobia levels.

Keywords: Nomophobia, attention deficit/hyperactivity disorder, adolescent
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ONSOZ

Sahip oldugum DEHB tanisini daha iyi anlayabilme istegi ve bu konuda yapilan
calismalarin kisitli olmast beni bu alanda arastirma yapmaya yoneltmistir. Konu
hakkinda calismalarin ¢ok kisitli olmasi konuyu ilgi ¢ekici yaparken ayni zamanda
zorlastirmaktadir. Beni bu konuda ylireklendiren ve her an destekleyen basta aileme,
desteklerini hi¢ esirgemeyen degerli arkadaslarim Metehan COSKUN’a ve Ozge
OZCAN’a, tez calismamin planlanmasinda, yiiriitiilmesinde ve bigimlendirilmesinde
ilgi ve yardimini esirgemeyen, yonlendiren ve hep yardimci olan sayin Prof. Dr. Canan

TANIDIR a tesekkiirlerimi sunarim.



GIRIS

Ingilizce “no mobile phone phobia” olarak gecen ve kisaltma ile iiretilmis olan

13

“nomophobia” Tiirk¢cedeki en genel ifade “ akilli telefonsuz kalma korkusu” dur.
Nomofobi bireylerin telefonlarina erisemedikleri zamanlarda sikintili bir ruh haline
sahip olmalar1 veya telefonlarini siirekli kontrol etme durumlar ile 6zdeslesmektedir
(Oz ve Tortop, 2018). Nomofobi, yogun telefon kullanimindan dolay: ortaya ¢ikan ve
kaygi, agresiflik, odaklanamama, dengesizlik gibi durumlara neden olabilen bir
olgudur (Aguilera-Manrique dig., 2018). Nomofobi, telefonlarina erisemediklerinde
stres, telagsa kapilma ile bagdastirilmistir. Kisi etrafindaki gelismeleri anlamak i¢in
devamli telefonunu yokluyor ise kisinin birinci evrede oldugu paylasiimistir (Polat,
2017). Gergeklestirilen caligmalar, nomofobiye egilimli kisilerin geceleri uyurken
telefonunu kapatmama, telefonunu 24 saat ulasilabilir sekilde tutma, gece yatmadan
once telefonunu kontrol etme, sarj aletini yaninda bulundurma, telefonunu siirekli

yoklama gibi davranis kaliplar1 sergiledikleri gozlemlenmistir (Kaplan Akilli ve

Gezgin, 2016).

Dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu (DEHB), bireyin gelisimsel diizeyi ile
uyumsuz dikkat problemleri, yerinde durmakta zorlanma ve diirtisellik ile belirgin,
cocukluk caginda en ¢ok karsilagilan norogelisimsel bozukluklarindan biridir
(American Psychiatric Association [APA], 2013a).Yapilan arastirmalar DEHB'li
cocuklarin ve ergenlerin, devamli zihinsel yogunluk gerektiren gorevleri yerine
getirmekte isteksiz olduklarini, televizyon izleme, bilgisayar oyunlart oynama ve

Internette vakit gegirmeye yatkin olduklarii gdstermistir (Weiss ve Weiss, 2002).

Nomofobi iizerine yapilan arastirma sayist az ve yetersizdir. Kavramsal olarak
yeni olmasi, farkindalik veya bilincin artmasi ile beraber bu konu iizerine yapilan
aragtirmalarin sayis1 artmaktadir. Literatiirde DEHB ile nomofobi iligkisini inceleyen
caligmalarin sayisi ¢ok yetersizdir. Arastirmamizin alanda bu yondeki eksikligi
gidermeye katk1 saglayacagi ve daha sonraki ¢aligsmalar i¢in veri niteliginde 6zgilin bir

calisma olacag diistiniilmektedir.



BIRINCI BOLUM
ARASTIRMA YONTEMLERI

1.1. Arastirmanin Problemi

Bu arastirmada, ergen 6grencilerin nomofobi diizeyleri ile dikkat eksikligi ve

hiperaktivite belirtileri arasinda iligki olup olmadig1 arastirilmaktadir.

1.2.Arastirmanin Amaci

Bu arastirmanin amaci ergenlerin DEHB diizeyleri ile nomofobi seviyeleri
arasindaki iligkiyi incelemektir. Ayrica ergenlere ait bazi 6zellikler ile nomofobi

seviyeleri arasindaki iligki de incelenecektir.

1.3.Arastirmanin Onemi

Gilinlimiiz insanlarmin en biiylik problemlerinden birisi bagimlilik kavramidir.
Bu kavramin igerisinde yer alan nomofobi iizerine yapilan arastirma sayisi az ve
yetersizdir. Kavramsal olarak yeni olmasi, farkindalik veya bilincin artmasi ile beraber
bu konu iizerine yapilan aragtirmalarin sayist artmaktadir. Fakat inceledigimiz DEHB
ile nomofobi iliskisinde yerel literatiirde arastirmanin olmamasi, yurtdisi literatiirinde
ise sadece yetiskinlerdeki nomofobi ve DEHB arasindaki iliskiyi 6l¢en bir arastirma
olmasi ve alanda farkli bir 6rnege rastlanilmamast bu ¢aligmayr 6nemli bir hale
getirmektedir. Arastirmanin alanda bu yondeki eksikligi gidermeye katki saglayacagi
ve daha sonraki caligmalar igin veri niteliginde Ozgiin bir c¢alisma olacagi

diistiniilmektedir.
1.4 Hipotezler

Ana Hipotez

H1:Dikkat eksikligi/hiperaktivite bozuklugu belirti diizeyleri ile nomofobi
seviyesi arasinda pozitif yonde bir iligki vardir. Bireylerin DEHB belirti diizeyleri

arttikca nomofobi seviyeleri artacaktir.



Alt Hipotezler

H2: Dikkat eksikligi/hiperaktivite bozuklugu tanis1 olan ergenlerin nomofobi

diizeyleri, DEHB tanis1 olmayan ergenlere gore daha yiiksektir.

H3: Ders basaris1 diisiik olan ergenlerin nomofobi seviyeleri ders bagarisi orta

ve yliksek olan ergenlerden daha fazladir.

H4: Aile iliskileri giiclii olan ergenlerin nomofobi diizeyi aile iliskileri zayif olan

ergenlerden daha azdir.

Arastirmanin Alt Problemleri

1.

2.

Nomofobi diizeyleri cinsiyete gore farklilik gosteriyor mu?
Nomofobi diizeyleri ekonomik duruma gore farklilik gésteriyor mu?

Nomofobi diizeyleri anne veya baba egitim durumuna gore farklilik

gosteriyor mu?
Nomofobi diizeyleri basar1 durumuna gore farklilik gésteriyor mu?
Nomofobi diizeyleri aile ile iliski durumuna gore farklilik gosteriyor mu?

Nomofobi diizeyleri ailelerin cep telefonlarina getirdigi sinira gore farklilik

gosteriyor mu?

Nomofobi diizeyleri romantik iliski icerisinde bulunmaya gore farklilik

gosteriyor mu?

Nomofobi diizeyleri DEHB tanis1 alma durumuna gore farklilik gosteriyor

mu?

1.5.Varsayimlari

1. Arastirmaya katilacak kisilerin sorular1 dogru bir sekilde cevaplayacaklari

varsayilmaktadir.

2. Uzerinde arastirma yapilacak bireyler evreni temsil etmektedir.



3. Aragtirmada kullanilacak olan “Sosyodemografik Veri Formu”, “Tiirk¢e
Nomofobi Olgegi” ve “Conners-Wells Ergen Oz Bildirim 6lgegi-uzun formu”, ilgili

degiskenleri gecerli ve glivenilir olarak Ol¢ecektir.
1.6.Simirhhiklar:

1. Aragtirmanin evreni 12-17 yas aras1 ergenler ile sinirhdir.

2. Arastirmanin 6rneklemi 12-17 yas arasi bir danismanlik merkezine basvuran

92 kisi ile smirlidir.

3. Elde edilen veriler 12-17 yas aras1 ergenlere uygulanan Sosyodemografik Veri
Formu, Tiirkce Nomofobi Olgegi ve Conners-Wells Ergen Oz Bildirim dlgegi uzun-

formu” ile simirlidir.



IKINCi BOLUM
KAVRAMSAL CERCEVE

2.1.Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugu

Dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu (DEHB), bireyin gelisimsel diizeyi ile
uyumsuz dikkat problemleri, yerinde durmakta zorlanma ve diirtiisellik ile belirgin,
cocukluk caginda en ¢ok karsilasilan norogelisimsel bozukluklarindan biridir
(American Psychiatric Association [APA], 2013a). DEHB tanis1 almis kisiler
gostermis olduklari belirtiler ve klinik goriiniim siklikla aynidir ve degismez (Barkley,
2005). DSM IV’de DEHB‘in ii¢ alt baslikta incelenmektedir:

Bilesik goriiniim: Son altt ay ic¢inde, hem dikkatsizlik, hem de asir

hareketlilik/diirtiisellik tan1 6l¢iitleri karsilanmistir.

Dikkatsizligin baskin oldugu goriiniim: Son alt1 ay i¢inde, dikkatsizlik tani

Olciitli karsilanmis, ancak asir1 hareketlilik/durtiisellik tan1 6lgiitii karsilanmamistir.

Asir1 hareketliligin/diirtiiselligin baskin oldugu goriiniim: Son alt1 ay i¢inde,
asir1 hareketlilik/dirtiisellik tanmi1 Ol¢iitii karsilanmis, ancak dikkatsizlik tani ol¢iitii

karsilanmamistir (Dogaroglu Kiictik, 2013).

DEHB-dikkat eksikliginin baskin oldugu durumda, DSM-IV’iin dikkat eksikligi
tan1 Olgiitleri vardir, ancak hiperaktivite ve diirtiisellik tani Olgiitleri tam olarak
karsilanmaz. DEHB’li bireylerde dikkatin toparlanmasi ve korunmasi ile ilgili
problemler yasanir. DEHB diirtiisellik ve asir1 hareketliligin 6nde oldugu tip olan
cocuk ve ergenler dikkat eksikligi tan1 olgiitlerini karsilamazlar. DEHB-bilesik tipte
temel bulgularin tigi de ayni anda bulunur (Tahiroglu, Avci, Firat ve Seydaoglu,
2005).

Dikkat eksikligi genel 6zellikleri; kisinin yasina, sosyal ve kiiltiirel 6zelliklerine
oranla odaklanma zorlugu yasamasi, unutkanliklarinin olmasi ve dikkatinin hizli bir
sekilde dagilmasi seklindedir. Asir1 hareketlilik/diirtiisellik durumunun gostergeleri;
kisinin kendi yas grubuna nispeten hareketli ve sabirsiz olmasi, fazla konuskan
tutumlaridir. Bilesik goriiniimde ise hem dikkat eksikligi hem de asir
hareketlilik/diirtiisellik durumlarinin tani Olgiitleri karsilanmaktadir (APA, 1994).

DEHB, bugiin giincel olarak kullanilan DSM-5’te “nérogelisimsel bozukluklar”
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basligi ile degerlendirilmektedir. DSM-IV’te yer almakta olan alt tipler DSM-5’te
“kendini gosterme sekli’” olarak degerlendirilmektedir. Ayrica DSM-IV’den farkl
olarak DSM-5’te dikkat eksikligi hiperaktivite bozukluguna hafif, orta ve agir
siiflandirma derecelendirmeleri eklenmis, emarelerin fark edildigi yas sinir1 7’den 12
olarak giincellenmistir. Tan1 konulabilmesi i¢in gereken 6 bulgunun 17 yas ve listliinde

5 tane olabilecegi agiklanmistir (APA, 2013a).

DSM-5’e gore, Dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu tan1 olgiitleri asagidaki
gibidir (APA, 2013b):

Ayrintilara dikkat etmez, siirekli hata yapar, dikkatini korumada ve siirdiirmekte
problem yasar, dinlemiyor gibi goriiniir, aldig1 komutlar takip etmekte giicliik ¢eker,
hayatin1 diizenleme sorunu yasar, yogun diisinme ve odaklanma gerektiren
durumlardan kaginir ya da bu isleri yapmaktan hazzetmez, esyalarini kaybeder, giinliik

sorumluluklarini unutur.

2.1.1. Etiyoloji

Dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugunun asil nedeni tam olarak
bilinmemektedir fakat alanda var olan calismalar biyolojik, g¢evresel faktorlerin
genetik ozellikler ile etkilesimi sonucunda beyinde ndrobiyolojik bir bozuklugun
meydana geldigini gostermektedir (Ercan, 2008). DEHB etiyolojisi detayh
incelendiginde ¢ok faktorlii bir bozukluk olabilecegi anlagilmaktadir. Bu nedenle

etiyolojide sadece 6ne ¢ikan faktorler degerlendirilmistir.

2.1.1.1.DEHB nin Kalitimsal Nedenleri

DEHB’nin kalitimsal bir bozukluk oldugunu ortaya cikartan birgok arastirma
bulunmaktadir. Ebeveynlerin ¢ocukluk donemlerinin davranigsal ve 6grenme ile ilgili
ozelliklerinin kendi ¢ocuklar1 ile benzerlik gosterdigi anlasilmaktadir. Caligma
sonuglar1 degerlendirildiginde tan1 almis olan ¢ocuklarin soylarinda alkolizm, duygu
durum ve davranim bozuklugu, anti sosyal 6zelliklerin normal orandan daha yiiksek
oldugu anlagilmaktadir (Ercan ve Aydin, 1999). DEHB’li ¢cocuklarin ebeveynlerin de
benzer emarelerin olma orani normal ¢ocuklara oranla 2 ile 8 kat daha fazladir. Birinci
dereceden kan bagi olan DEHB’li bireylerin yakinlarinda da DEHB goriilme
ihtimalinin %13-18 arasinda oldugu gozlemlenmistir (Bradley ve Golden, 2001).



DEHB olan bireylerin kardeslerinin DEHB belirtileri ile karsilagilma ihtimali 2-3 kat
daha yiiksektir. Cift yumurta ikizlerinde DEHB belirtileri goriilme ihtimali %30, tek

yumurta ikizlerinde goriilme ihtimali %80-90 civarindadir (Stirticii, 2003).

2.1.1.2.DEHB’in Cevresel Nedenleri

DEHB’in sebepleri lizerine gerceklestirilen genetik ile ilgili ¢alismalar disinda
cevresel etkilerin 6nemi degerlendirilmistir. Yapilan bu g¢alismalar g¢ergevesinde
hamilelik siirecinde kullanilan alkol ve sigara sonuglarindan birisi de dikkat eksikligi
ve hiperaktivite bozuklugudur (Huizink ve Mulder, 2006). Yapilan farkli bir
caligmada sigara kullanan babalarin spermleri ile bebegi etkileyebilecegi ve DEHB’e
neden olabilecegi hipotezi ile gerceklestirilen arastirmada DEHB tanisi alan
cocuklarmm %35’inin babasinin sigara kullandigi DEHB tanisina sahip olmayan
cocuklarin  %23’{inlin babasinin sigara kullanimi gdzlemlenmistir (Biederman,

Fitzgerald, Spencer, Bhide, McCarthy, Woodworth, Saunders ve Faraone, 2017).

DEHB’e zemin olusturan unsurlari ve bozuklugun ilerleyisini daha iyi
anlayabilmek i¢in psikososyal faktorleri incelemek dnemlidir. Ebeveyn tutumlarinin
bu faktor iizerine kayda deger bir etkisi bulunmaktadir (Ercan, 2008). Hatali anne
baba tutumlarinin DEHB diizeyini etkiledigi gézlemlenmistir. DEHB’li ¢ocuklarin
okul ortamlar1 degerlendirildiginde, sinif i¢i ¢alismalar ve 68retmen yaklasimlart gibi
etmenlerin DEHB’li ¢ocuklarin tutumlarinda ve dikkat stirelerinde rol oynadigi

anlasilmistir (Pfiffner, Barkley ve DuPaul, 2006).

2.1.2. Es Tam

DEHB’li ¢ocuklar ve ergenlerde yogunlukla es tani gozlemlenmektedir.
Bulunan es tanilar bozuklugun seyrini, gostergelerini, tedavi zamanini ve yasam
verimini etkilemektedir (Klykylo ve Kay, 2006). Isvicre’de gerceklestirilen bir
arastirmada, DEHB tanis1 alan g¢ocuklarin %87’sinde en diisiik bir psikiyatrik es
tani, %67 sinde en diisiik iki psikiyatrik es tani aldiklar1 gézlemlenmistir (Kadesio ve
Gillberg, 2001). Ulkemizde uygulanan bir diger ¢alismada ise DEHB tanis1 olan
cocuklarin %74’iinde en diisiik bir psikiyatrik tani, %56’sinda ise en diislik iki
psikiyatrik es tan1 ile karsilagilmistir (Hergiiner ve Hergiiner, 2012). DSM-5’ e gore
DEHB tanili bireylerde en ¢ok karsilagilan es tanilar karsit gelme bozuklugu ve

davranim bozukluklaridir (Spencer, Biederman ve Mick, 2007). Karsit gelme
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bozuklugunu DEHB’li ¢ocuklarin %50’sinde gorildigii paylasilmistir. Bu duruma
olumsuz, diismanca ve korkusuz davramislar ile bir biitiin seklindedir. Hirginlik,
dogruyu sOylememe ve calma benzeri yikici eylemler gostermektedirler (Kiligc ve
Sener, 2005). Bu durum gérmezden gelinir ve gerekli tedaviler uygulanmazsa eger
kisinin hayatinda ciddi sorunlara sebebiyet veren bu bozukluk DEHB ile beraber

hastaligin ilerleyisini kotii etkilemektedir (Connor, Steeber ve McBurnett, 2010).

DEHB’li bireylerin ergenlik déoneminde madde bagimliligina, tanis1 olmayan
ergenlere gore yatkinlik diizeyleri daha fazladir (Tapert, Baratta, Abrantes ve Brown,
2002). Yapilan arastirmalar DEHB'li ¢ocuklarin ve ergenlerin, devamli zihinsel
yogunluk gerektiren gorevleri yerine getirmekte isteksiz olduklarini, televizyon
izleme, bilgisayar oyunlar1 oynama ve Internette vakit gecirmeye yatkin olduklarini

gostermistir (Weiss ve Weiss, 2002).

2.1.3. DEHB’nin Gériilme Sikhig1 ve Seyri

Dikkat eksikligi ve hiperaktivite bozuklugu (DEHB) dikkati siirdiirmekte ve
yerinde durmakta zorlanma hareket istegi ve diirtiisellik ile kendini gdstermektedir
(Barkley, 2002). Genellikle ¢ocukluk donemi hastaligi oldugu ve g¢ocukluk donemi
sona ermesi ile gostergelerin ortadan kalktigina inanilirdi. Fakat uygulanan
uzunlamasina c¢alismalar DEHB belirtilerinin farklilik gostererek ergenlik ve
yetiskinlik hayatlarinda da siirdiiriildiigiiniic anlagilmistir (Wender, 1998; Barkley,
Fischer, Smallish, ve Fletcher, 2002). Ornegin, yerinde durmakta zorlanma
davraniginin genellikle c¢ocukluk déneminde goézlenmekte oldugu, ergenlik ve
yetiskinlerde bariz olarak azaldigi ve yerini mental veya igsel huzursuzluk yerini
almaktadir (APA, 2000a). Okul ¢aginda bulunan ¢ocuklarin %3-7 sinde DEHB oldugu
ve cinsiyet faktoriinde erkek olan c¢ocuklarin kiz ¢ocuklara gore daha yogun tam
aldiklar1 paylasilmistir (APA, 2000b). Yetiskinlik doneminde goriilme orant %4,
Universite 6gretiminde devam eden 6grencilerde goriilme oraninin %2-8 oldugu 6n
goriilmektedir. Cocukluk doneminde DEHB tanis1i alan kisilerin %40-43’{inde
ergenlik doneminde devam ettigi ve yetiskin niifus’un tahmini % 2-5’inde DEHB
oldugu ongorilmektedir (Garcia-Argibay, Rietz, Lu, Martin, Haan, Letho, Bergen,
Lichtenstein, Larsson ve Brikell, 2022).



Yapilan uzunlamasina arastirmalar ise DEHB belirtilerinin = goriiniim
degistirmekle birlikte ergenlik ve erigkinlikte de siirdiigiinii gostermistir (Wender,
1998; Barkley vd., 2022). Ornegin, asir1 hareketlilik davranis tipik olarak cocukluk
caginda gézlenmekte olup ergen, geng eriskinlerde belirgin olarak azalmakta ve yerini

zihinsel ya da i¢sel huzursuzluk almaktadir (APA, 2000a).

2.1.4. DEHB ve Ebeveyn Yaklasim iliskisini inceleyen Calismalar

DEHB tanis1 alan 11-18 yas aralifinda bulunan ergenlerin karsilagtiklar1 anne
baba yaklasimlarinin degerlendirildigi bir calismada, dikkat eksikligi ve bilesik
kalibinda bulunan ergenlerin ebeveynleri esnek-umursamaz, hiperaktif ergenler ise
kendi ebeveynlerini kat1 degerlendirdikleri gézlemlenmistir (Ertugrul ve Toros, 2010).
4-6 yas doneminde bulunan cocuklarin ebeveynleri esnek ve otoriter davranis
sergiledikleri gozlemlenmistir (Cakir, 2017). 7-13 yas doneminde DEHB tanisi
bulunan g¢ocuklarin anneleri ile uygulanan arastirmada, tani alan ¢ocuklar normal

gruba kiyasla ebeveynlerinin daha ilgisiz ve kat1 yaklagim gosterdikleri anlagilmistir.

2.2.Nomofobi

Ingilizce “no mobile phone phobia” olarak gecen ve kisaltma ile iiretilmis olan

“nomophobia” Tiirk¢edeki en genel ifade “ akilli telefonsuz kalma korkusu” dur.

2.2.1. Davramgssal Bagimhhk

Kisinin olumsuz sonuglar ile yiizleseceginin farkinda olmasina ragmen gegici
haz hissiyatin1 yasamak ve sorunlarindan kagimmmak i¢in yineleyen davraniglarda
bulunmasidir. Alkol, uyusturucu ve madde benzeri olmadan meydana gelmekte kiginin
kendini kontrol etme davranisini yitirmesine sebebiyet vermektedir (Grant, Potenza,
Weinstein, ve Gorelick, 2010).

8000 katilmecmin katildigr genis bir arastirmada, katilimcilarin %751 cep
telefonunu almadan evden ayrilamadigini, %36 dan fazla katilimci ise telefon olmadan
yasayamayacaklarmi, %42’si  uyuduklar1 zaman telefonlari1 yanlarinda
bulundurdugunu, %36 katilimct ise geceleri telefonlarini kapatmak istemediklerini
¢linkii glindemi takip edemeyeceklerinden korktuklarini ifade etmislerdir. Gosterilen
bu tutumlar ve diisiinceler bireylerde telefon bagimlilig1 olusturabilecegi diistincesini
desteklemektedir (Erozkan, 2009). Bagimlilik konusu giindeme geldiginde akillara ilk
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olarak madde kullanimi1 olarak diisiinilebilmektedir (Griffiths, 2003). Tip
kitaplarindaki bagimlilik kavrami madde, uyusturucu ya da alkol tiiketimi ile
tanimlanmaktadir. DSM-5 inceledigimizde “kumar bozuklugu” disinda madde ile
iligkili olmayan bir bagimlilik bulunmamaktadir. Gelecekte uygulanacak arastirmalar
ile telefon bagimliliginin ayr1 bir tan1 kriterleri ve kategorisi olacagi belirtilmektedir
(Noyan, Dar¢in, Nurmedov, Yilmaz ve Dilbaz, 2015). Griffiths’e gore kiside heyecan
uyandiran seyler bagimlilik yaratmaktadir. Bu degerlendirme ile cep telefonu
kullanimi kisilerde heyecan uyandirmakta ve bagimlilik yapabilmektedir. Davranisei
kuram eylemlerden sonra tatmin ve haz aliyorsa (olumlu pekistire¢) veya davranis
huzursuzluk ve sorun gibi olumsuz davranistan kurtulmaya (olumsuz pekistirec)
destek oluyorsa, bu tutum yiikselmekte ve kisi haz almak veya olumsuzluktan kagmak
icin davranisi tekrar etmektedir (Cliceloglu, 1993). Bagimlilik, alkol ve uyusturucu
gibi maddeye sinir sisteminin biyolojik bir baglanmasidir. Fakat bazi arastirmacilar
biyolojik bagimliliklar (alkol ve madde) disinda davranigsal bagimliliklarinda var
olabilecegi fikrini degerlendirmektedirler (Blum, Braverman, Holder, Lubar,
Monastra, Miller, Lubar, Chen ve Comings, 1996). Teknolojik bagimliliklarin madde
bagimliligina benzer fiziksel gozlemlenebilen veya psikolojik yoksunluk belirtileri
gibi gostergeleri olmayabilir. Bu sebepten dolay1 bagimli kisi toplumsal olarak kabul
gorebilmekte, uygun davranislar gézlemlenebilmektedir (Ding, 2015).

DSM-IV’te belirlenen bagimlilik tanimlar1 ancak kimyasal maddeleri kapsadig,
davranigsal bagimliliklar1 kapsamadigindan ve kimyasal olmayan davranigsal
bagimliliklar DSM-IV’te “diirtii kontrol bozukluklar1” olarak incelenmektedir. Young,
bir madde koétiye kullanimint kapsamayan internet bagimhiligma en iliskili
bozuklugun DSM-IV’te diirtii kontrol bozukluklar1 kapsaminda bulunan “patolojik
kumar oynama” oldugu fikrine varmistir (Block, 2008). Internet Bagimlilig1 tiim
diinyada ve tilkemizde 6nemli bir sorun haline doniismektedir. Bu nedenle Bakirkdy
Ruh ve sinir hastaliklar1 hastanesinde 2012 yilinda internet bagimlilig1 poliklinigi

kurulmustur.
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2.2.1.1.Nomofobi (Akilli Telefon Bagimliligi)

Akilli telefonlar insanlarin hayatini artik tamamen sarmaktadir. Hemen hemen
yapacagimiz tiim isler telefon iizerinden gercek hayattan daha hizli ve daha kolay
yapilmaktadir. Akilli telefonlar artik fakir-zengin, Tasra-sehir ayrimi olmadan
teknoloji ile birlikte tiim insanlar1 kapsamaya baglamistir. Giin gegtik¢e kullaniminin
bu kadar genislemesi ve yeni kusagin, dogumundan itibaren bu teknolojiye maruz
kalmasi, artik insan yasaminin bir parcasi olmasi sebebiyle insanlarin ayrilmaz bir
parcast olmustur. Akilli telefonlarin bu seviyeye gelmesi ve baglilik/ bagimlilik hissi

ile internetten mahrum kalma endisesi bir dongii seklinde ilerlemektedir.

Bugiinlerde goriilen en sik problemlerden biride “nomofobi” olarak
nitelendirilen akilli telefon kullanicilarinda goézlemlenen durumdur (Yildirim ve
Correia, 2015). Ingilizce “no mobile phone phobia” olarak gecen ve kisaltma ile
tiretilmis olan “nomophobia” Tiirkgedeki en genel ifadesi ““ akilli telefonsuz kalma
korkusu” dur. Akilli telefonlarin hayatlarimizda bu kadar yayginlasmasi sonucunda
olusturdugu imkénlar ve bu imkanlara alismamiz korkunun kaynagi olarak
degerlendirilmektedir. Tek basina “cep telefonsuz kalma korkusu” tanimi kapsayict

bir anlam ifade etmemektedir. Nomofobi belirtileri;

1. Akilli telefon ile ¢ok fazla zaman gegirmek, diizenli olarak kullanmak, bir ve

birden fazla cihaza sahip olmak ve sarj aletlerini yaninda tagimak.

2. Akilli telefonu kaybetmeye dair korku, yerini bulamadiginda olusan kaygi,
yakinlarda olmadiginda huzursuzluk, telefon kullaniminin kisith, yasak oldugu

yerlerden ve durumlardan kaginma ¢abasi.
3. Akalli telefonu bildirim var m1 diye sik sik kontrol etmek.

4. Akill telefonu hep ulasilabilir kilma hi¢ kapatmamak, uyurken dahil telefonu

yanindan ayirmamak.

5. Kaygi ve endise yarattigindan dolayr yiiz yiize iletisimi kisith tutmak ve

teknolojik aletler lizerinden iletisim kurmayi tercih etmek.

6. Akilli telefon yliziinden masraflara ve borglara sahip olmak olarak
siralanmistir (Bragazzi ve Puente, 2014). Bu maddelerle beraber, dikkat dagitici

oldugundan dolay1 evde, ¢aligsma ortamlarinda, trafikte vb. yerlerde kazalara sebebiyet
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verdigi bildirilmektedir (Nasar, Hecht ve Wener, 2008). Zaman 6ldiiriicii etkisinden
dolay1 is performansini ve verimliligini negatif etkiledigi i¢in “elektronik kaytarma”

sagladigini gdsteren arastirmalar vardir (Oriicii ve Yildiz, 2014).

Tiirkiye’de uygulanan aragtirmalarda ise evlerin %96.9’unda cep telefonu veya
akilli telefon vardir (TUIK, 2016). Yas gruplar1 degerlendirildiginde, 11-15 yas
grubundaki genclerin cep telefonu ve akilli telefon kullanim1 %37.9 oraninda oldugu
ortaya cikmustir (Tiirkiye Istatistik Kurumu [TUIK], 2013). Bu oranmn sehir
alanlarinda % 92,8 ve kirsal alanlarda ise % 85 olmasi ile degerler arasinda biiyiik
farkliliklarin bulunmamasindan dolay1 mobil telefon kullanim yayginliginin ¢ok fazla
oldugunu soyleyebiliriz. 2017 yil1 degerlerine gore gezegenimizde 2,32 milyar akill
telefon kullanicis1 oldugu tespit edilmistir. Bu saymin 2020 yilinda 2,87 milyara
yiikselecegi tahmin edilmektedir (Tang ve Hew, 2017). Tiirkiye Istatistik Kurumu
(TUIK) tarafindan yapilan arastirmalar, Tiirkiye’deki evlerin %96,9'nda klasik cep
telefonu ya da akilli telefon bulunurken, evlerin %65,2’sinin mobil genisbant
baglantisi ile internete erisim saglayabilmektedirler (TUIK, 2016). Cinsiyet bazli
kullanim oranlar1 degerlendirildiginde de internet kullanim oraninin erkeklerde %78,2,
kadinlarda ise %63,9 oldugu gozlemlenmistir. Teknolojinin gelisimi, problemli akilli
telefon kullanimini arttiracak sekilde kurgulanmistir; kisilere her an erisim halinde
olabilme, giinliik hayattan kaginabilme, kisiligi gizleyerek bagka biri gibi olma firsatt,
bildirimler ve mesajlasma imkanlar1 sunmaktadir. Instagram ve Facebook gibi yaygin
kullanilan programlar, {iyelerin gegirdikleri zaman1 arttiracak sekilde planlanmistir
(Guedes, Sancassiani, Carta, Campos, Machado, King ve Nardi, 2016). Ornek olarak
uygulamalar "aralikli degisken odiller" mekanizmasini kullanir, uygulama
tasarimcilar kullanicilarin daha fazla zaman gegirmesi ve bagimliliklarini arttirmak
icin 6dil almaya yonlendirir. Aralikli takviyenin giicli, 6rnegin bir kolun ¢ekilmesi
kullanicinin bir dizi odiiller kazanmasi ile sonuglanabilecegi gibi higbir kazanim
olmama ihtimali de vardir, bu durum bagimmlilik yapan slot makinelerinde de
yasanmaktadir. Akilli telefon uygulamalar1 &diil kazanma avantaji verir. Ornegin
sosyal medyada bildirimler gibi, tanisma ve mesajlasma uygulamalarinda bulunan
begeni ve eslesmeler gibi. Yapilan son ¢alismalar ¢evrimici etkilesimin kullanicilar
arasinda iletisim tarzi haline geldigine; yalniz, endiseli ve depresif kisilerin ¢evrimigci
etkilesimden olumlu yarar sagladiklar1 gozlemlenmistir (Janet ve Schumacher, 2003;

Strizke, Nguyen ve Durkin, 2004). Yalniz kisiler “Diger insanlara kendilerini daha iyi
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ifade edebildiklerini” soylemektedirler. Bu tiir diisiinceler, yliz yiize iletisim kurmakta
zorlanan kisilerin bilgisayar iizerinden etkilesim kurduklarinda kendilerini daha iyi
yansittiklarii ve iki iletisim modeli arasinda farkliliklar oldugu tespit edilmistir
(Caplan, 2005; Walther ve Parks, 2002). Cevrimigi iletisim daha fazla anonim
olabilme firsat1 yaratmaktadir, kisilerin kendilerini daha iyi sunabilmeleri ve daha az
degerlendirilen sosyal risk sebeplerinden dolay1 yiiz yiize iletisime gore daha fazla
kontrol imkani saglamaktadir. Kazanilan sosyal faydalarin sonucu ile, online sosyal
etkilesim, internet kullanimu ile yalnizlik arasindaki negatif baglanti ile yalniz kisilerin
sosyallesmesi icin tercih aract oldugu goriilmektedir (Bargh, McKenna ve

Fitzsimmons, 2002).

2.2.1.1.1. Nomofobinin Sonuglari

Genglerin telefon kullanimlarini degerlendirdigimizde yeni kusagin énemli bir
tehlike altinda oldugu sdylenebilir. Nomofobik davranislarin var olmasi ile beraber
bireylerin giinliik yasantilarindaki aliskanliklar1 farklilagmaktadir. Nomofobiye sahip
ogrencilerin yasadigi olumsuzluklar ders basarilarina ve okulda yasanan problemlere
sebebiyet verebilmektedir (Spitzer, 2015). Nomofobiye sahip Ogrencilerin Sinif
icerisinde derslere katilma, dinleme veya verilen sorumluluklarin1 yerine getirmekte
zorlandiklari, hissettikleri kaygi sebebi ile dikkatlerini toparlamakta zorlanacaklar
diisiiniilmektedir. 2012 yilinda Ingiltere’de uygulanan ve 1000 katilimcinimn katildig
farkli bir arastirmada kisilerin %66’1inin nomofobi diizeylerinin yiiksek oldugu ifade
edilmistir. Arastirmaya katilanlarin ¢ogunlugu gittikleri her yere cep telefonlarini da
gotiirdiiklerini, uyku zamaninda da yataklarindan ulasabilecekleri yerlerde
telefonlarm1  konumlandirdiklarni paylasmuslardir. Ingiltere’de uygulanan iki
aragtirmanin sonuglar1 da nomofobi olan bireylerin sayilarinda ciddi bir artis oldugu
gozlemlenmistir. Uygulanan ikinci ¢alismada kadimnlarin %70°1 erkeklerden %611
nomofobi degerlerinin daha yiiksek olmasit birinci calisma ile degisiklik
gostermektedir. Uygulanan iki arastirmada da Ingiltere’de dort yilda kadinlarin
erkeklere gore oranlar1 artmis ve erkekleri gegmistir. 2012 yilinda uygulanan
arastirmaya gore 18-24 yaslar1 arasinda bulunan genglerin %77°lik orani ile en riskli
grup olurken 25-34 yas aralig1 %68’lik orani ile 2. Olduklari, ek olarak 55 yasinin
iistlindeki bireylerin riskli gruplar igerisinde olduklar1 gézlemlenmistir (Secur Envoy,
2012). 2012 yilinda Fransa’da bulunan Mingle Sirketi, 1500 mobil cihaz
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kullanicisinda uygulanan arastirmada; kisilerin yaklasik %22 sinin mobil cihazlari
olmadan bir giin gegiremeyeceklerini paylastiklari, 15-19 yas araliginda %34 diizeyine
arttig1 gézlemlenmistir. Bu arastirmaya katilan kisilerin %29’u mobil cihazlarindan 24
saatten fazla kullanmayabileceklerini “fakat bunun ¢ok zor bir durum” olacagini
paylagsmiglardir. Katilimcilarinin  %49’luk  kismi ise bu durumun bir sorun

olusturmayacagini paylagsmislardir.

Mobil cihaz kullaniminin kisiler lizerindeki tesiri tam olarak bilinmemektedir

fakat asagidaki gibi olusturulabilir:

a- Psikolojik etkiler, odaklanmakta ve karar vermekte zorluk, hafizanin

zayiflamasi, erteleme ve uyku bozukluklari.

b- Sosyal etkiler, bireyin iliskileri lizerine olumsuz etkisi ve toplumsal bilincin

azalmasi gibi sosyal etkiler.

c- Fiziksel etkiler, meydana gelen kazalar kaynakli problemler, yasanan

gerginlik durumlari, zedelenme gibi fiziksel etkiler.

Fiziksel etkiler, fiziksel etkinlikler sirasinda veya arag¢ kullanirken akilli telefon
kullanim1 sebepli yasanan olumsuz durumlar. Ingiltere’de devam eden ve araba

kazalar ile agilan davalarin %25°1 telefona bakma sebebi ile kazalarin meydana

geldigi bildirilmistir (Ofcom, 2016).

Fiziksel bedensel zararlar ile degerlendirdigimizde ise ergonomik rahatsizliklar,
orn. Yogun kullanim, bedenin iist bolgelerinde agr1 ve kas-iskelet sisteminde etkilere
neden olur (boyun, kollar, el, bilek vb.). Ozellikle bu zaman igerisinde telefonlar sosyal
aksesuarlar haline gelmislerdir sadece iletisim i¢in olan bir aletten ¢ikmis sosyal bir

durum sekline doniismiistiir (Peters ve Allouch, 2005).

2.2.2. Ebeveyn Tutumlarimin Nomofobi Uzerine Etkileri

Ebeveynlerin mobil cihaz kulanimi ile ¢ocuklarinin telefon kullanimlar ile
dogrudan iliskilidir (Ha, Yoo, Cho, Chin, Shin ve Kim, 2006). Giiniimiizde ¢ocuklarin
cep telefonlar1 ile bir yaglarindan Once tamistiklar1 ve kullanmaya bagladiklar:
gozlemlenmistir (Kabali, Irigoyen, Davis, Budacki, Mohanty, Leister ve Bonner,
2015).
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Uygulanan aragtirmalar geng bireyler hayatlarinda kaybetmekten en ¢ok endise

ettikleri egyalarin %91 oraninda mobil cihazlari oldugunu paylasmislardir (Haber T,
2008).

2.2.3. Nomofobi Durumunu Etkileyen Unsurlar

Bianchi ve Phillips tarafindan ortaya konan “Problemli Mobil Telefon Kullanim
Olgegi” Sar ve Isiklar tarafindan Tiirkgeye ¢evrilmis ancak Tiirkiye’deki problemli
telefon kullanimina ait bir sonug¢ bildirilmemistir (Sar ve Isiklar, 2012). Farkli bir
problemli telefon kullanim1 6lgegi ise James (2012) tarafindan gelistirilmistir. Sevi
Odabasioglu, Soykal ve Oztiirk tarafindan Tiirkceye kazandirilan Cep Telefonu
Envanteri (CTE) olarak nitelendirilmistir ve Ulkemizdeki telefon kullaniminin kisilik
ozellikleri ile baglantis1 incelenmistir. Bu calismada pasif-agresif belirtiler gdsteren,
kendine gilivensiz, sosyal a¢idan uyum kurmakta zorlanma, obsesif, bagimli veya
antisosyal belirtiler gésterme, yogun moral bozuklugu, kaygi yasama ile cep telefonu
kullanimmnin yiikselmesi arasinda iliski goriilmiistiir (Lemon, 2002). Ulkemizde
gerceklestirilen 537 liniversite 6grencisinin katildigr arastirmada Yildirim ve Correra
tarafindan 34 gelistirilen ve Tiirkgeye cevrilerek uygulanan nomofobi 0&lgegi,
tilkemizde ilk kez iiniversite Ogrencilerindeki yayginligini 6lgmeyi amaglamistir.
Arastirma sonuglari, geng¢ yetiskinlerin %42,6’sinda nomofobi bulundugu ve
kaygilarinin iletisimden kopmak ve bilgiye erisememek oldugu ortaya konmustur.
Yine bu arastirmada kadinlarin erkeklere goére daha fazla nomofobik tavir
sergiledikleri, yasin ve akilli telefon kullanim siirelerinin nomofobiye ait anlamli bir

tesiri olmadig1 dl¢tilmiistiir (Yildirim, Sumuer, Adnan ve Yildirim, 2016).

2.3.Ergenlik Donemi

Ergenlik, ¢ocuklugun sonlandig1 ve yetigkinlige ge¢isin yapildigt bir donemdir
ve basladigi yas ile’ bittigi yas arasinda farkli diisiinceler vardir (Kulaksizoglu, 2008).
Jung ergenligi, ‘‘Cocukluk doneminin sonlanmasi ile ger¢ek yasam isteklerine, ruhsal
evrimi ve bedensel baskalasimi ile miicadele etme denemesidir.”’ olarak
degerlendirmistir. . Erikson ergenligi, ‘‘Gengte gelisen biyolojik ve psikolojik
farklilasmaya aligmakta daraldigi kimlik arayisi zamanidir.”” diyerek betimlemistir.
Yoriikoglu, ‘‘Cocukluk doneminden eriskinlige degisim esnasinda ilerleme, ruhsal

olgunlagma ve hayata talim donemi.’” olarak belirtmistir (Y driikoglu, 2000).
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Ergenlik ruhsal ve bedensel gelisim doneminde, ¢ocuklugun sona ermesi ile
iliskili bir haldir (Kog, 2004). Cinsiyet kabiliyetlerini ergenligin ilk devri ig¢erisinde
elde eder ve bu ilk devire erinlik denilmektedir. Bu devir, ¢ocuklugun sonlanmasi ile
ortaya c¢ikan, hizli biiylime ve gelismeyi kapsayan her iki cinsinde kendi cinsel
ayrimlarinin fark edildigi 2-3 yilli kapsayan bir donemdir. Kizlar ergenlik donemine
erkeklerden 1-2 yil daha Once baslamalarindan kaynakli olgunlagmalar1 erken
meydana gelmektedir. Her gencin ergenliginin baslama yas1 farklilik
olusturabilmektedir. Ergenlige baslangi¢c yasi ortalama kizlar i¢in 11-13, erkekler
icinse 13-14 yas aras1 saptanmistir (Yavuzer, 2005).

2.4.DEHB ve Nomofobi iliskisini Inceleyen Cahsmalar

Ergenlerde DEHB ile akilli telefon bagimlilig: iligkisini inceleyen ¢alismalar

literatlirde oldukga sinirli sayida yer almaktadir.

Tiirkiye’de 300 tiniversite 6grencisinin katildig1 nomofobinin dikkat eksikligine
etkisini dlgmeyi amaglayan aragtirmada, nomofobi nin dikkat eksikligine 6nemli bir

yatkinlig1 oldugunu ortaya koymustur (Kirag, 2019).

Yine tilkemizde gerceklesen, yaslart 13-18 arasinda olan 139 ergen ile yapilan
arastirmada, ergenlerde nomofobi ve psikiyatrik belirtilerin iliskisini Slgmeyi
amaclayan c¢alismada, nomofobinin dikkat eksikligi ve hiperaktivite bozuklugu
tizerinde risk olusturdugu gozlemlenmistir (Kuscu, Gumustas, Arman ve Goksu,
2021).

Cin’de 360 sporcu iizerine yapilan, DEHB semptomlar1 ve sporcularda asiri
telefon kullanimimi anlamaya yonelik gerceklestirilen calismada, yliksek DEHB
diizeyinin daha yiiksek asir1 telefon kullanima ile iligkili oldugu, DEHB diizeyi arttik¢a
asirt telefon kullaniminin da arttigi sonucuna ulasilmistir (Li, Kee,Zhang ve Fan,
2021).

Gergeklestirilen farkli bir arastirmada, 312 {iniversite 6grencisinin Kkatildigi
calisma nomofobi diizeyi ile 6grencilerin akademik basari iliskisinin olumsuz degerde
oldugu ve nomofobi seviyesinin ylikselmesi akademik basariyr diistirdiigiinii
gozlemlenmistir (Erdem, Kalkin, Tiren ve Deniz, 2016). Almanca, Fransizca,
Ispanyolca, Italyanca gibi farkl dillere gevirisi yapilan ve bu farkli milletlere geviri

calismalart tamamlanmistir. WUDO yetiskinlerde DEHB tanisini anlamamiza
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yardimci olan ve en ¢ok kullanilan dlgeklerden biridir. Olgek uygulanirken en 6nemli
hususlardan  birisi, 06lgegin  yetiskinlerin  ¢ocukluklarindaki ~ durumlarini
degerlendirebilmek  ve  Olgek  sonuglarina  gore  yetiskinlere  tanilama
yapilamayacagidir. Olgek bize yetiskinlerin ¢ocukluk dénemleri ile ilgili DEHB

gostergelerinin var olup olmadig1 konusunda bakis agis1 kazandirmaktadir.

Cin’de 7102 ergenin katildigi Cinli ergenlerin dikkatsizlik ve cep telefonu
kullaniminmi kesitsel ¢alisma ile anlamay1 amaglayan arastirmada, dikkatsizligin cep
telefonu kullanim ile iligkili oldugu ortaya konmustur (Zheng, Gao, He, Li, Wang,
Zeng, Zhou, Yu ve Zhang, 2014). Aym1 zamanda cep telefonu bagimliliginin
diirtiisellik ile iligkili oldugu bildirilmistir (Kim, Jeong, Cho, Jung, Kwak, Rho, Yu,
Kim ve Choi, 2016).

Cep telefonu bagimlilig: ile ilgili yapilan aragtirmalarin dayanagi internet
bagimliligina uzanmaktadir. Uygulanan ¢alismalar nomofobinin ergenler arasinda
yogun derecede yayginlik gosterdigini ortaya koymustur. Bu durum ergenlerin
nomofobi potansiyellerindeki yiiksek riski ortaya ¢ikarmaktadir. Ergenlerin nomofobi
seviyelerinin anlasilmasi1 ve nomofobi seviyelerine nelerin etkilediginin anlasilmasi
onemli goriilmektedir. Bu alan da yapilan ¢alismalarda iiniversite Ogrencilerinin
nomofobi diizeylerinin akademik basari, sinif, cinsiyet, yas gibi ¢esitli demografik
ozelliklere gore degisimini inceleyen caligmalara (Akilli ve Gezgin, 2006; Gezgin,
Sahin, Yildirim, 2017), rastlanmasina ragmen, dogrudan DEHB li ergenlerin nomofobi

durumunu incelendigi bir ¢aligmaya rastlanmamastir.
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UCUNCU BOLUM
YONTEM

3.1. Arastirmanin Modeli

Bu arastirma iliskisel tarama modeli ile gergeklestirilen Kesitsel bir ¢aligmadir.
Iliskisel Tarama Arastirma Modeli: Iki veya daha fazla parametre arasindaki iliskiyi

incelemeyi amaglayan arastirma modelleridir.

3.2. Arastirma Evreni ve Orneklemi
Arastirma Evreni

Arastirmanin evrenini Kirklareli ilinde yasayan 12-17 yas arasi ergenler

olusturmaktadir.
Arastirma Orneklemi

Arastirmanin 6rneklemi, Kirklareli ilinin Liileburgaz ilgesinde bulunan Alfa
Psikolojik Danismanlik Merkezine bireysel terapi i¢in bagvuran 12-17 yas arast 92
ergenden olusmaktadir. Katilimcilarin 51°si (55,4) erkek, 41°i (44,6) kizdir. Alfa
Psikolojik Danigsmanlik Merkezine bagvuran ve gegmiste psikiyatri uzmani tarafindan
degerlendirilerek DEHB tanisi konulan 12-17 yaslari arasinda 42 ergen ve daha dnce
DEHB dahil herhangi bir psikiyatrik tanis1 olmayan, ndrolojik ve gelisimsel bozuklugu
olmayan 12-17 yaslar1 arasindaki 50 ergen ¢alismaya dahil edilmistir.

3.3. Veri Toplama Araglar

Bu arastirmada, katilan ergenlerden ve ebeveynlerinden gerekli izinler alinmig
ve calismaya goniillii olarak katildiklarina dair onam formu imzalatilmistir. Ergenlerin
sosyodemografik o6zelliklerini belirlemek icin Sosyodemografik Bilgi Formu,
nomofobi diizeylerini belirleyebilmek i¢in Nomofobi 6lgegi ve DEHB belirtileri ve
ailesel, duygusal, biligsel ve davranigsal sorunlar1 degerlendirmeyi amacglayan Conners

- Wells Ergen Ozbildirim Olgegi Uzun Formu kullanilmustir.

3.3.1. Bilgilendirilmis Goniillii Onam Formu

Arastirmact tarafindan hem ebeveyn hem ergen icin ayr1 ayri hazirlanmisg

arastirmaya katilmaya rizalar1 olduklarina dair onay formudur.
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3.3.2. Ergenler icin Sosyo-demografik Bilgi Formu

Aragtirmaya katilacak olan Ogrencilerin kisisel bilgilerini edinmek amaciyla
olusturulmustur. Bu form toplam 12 sorudan olusmaktadir. Formda; cinsiyet, yas, aile
bireylerinin egitim diizeyi, aile ile iligki diizeyleri ve DEHB tanisi1 alip almama durumu

ile ilgili sorular yer almaktadir.

3.3.3. Nomofobi Olg¢egi (nmp-Q)

Calismada, Ingilizce’de “no mobile phobia” tanimlanan ve Tiirkge’de “cep
telefonundan ayr1 kalma korkusu” olarak terciime edilen Yildirim ve Correira (2015)
tarafindan gelistirilen ve Yildirnrm ve ark (2015) tarafindan Tirk¢eye uyarlanan
Nomofobi Olgegi kullamlmustir. Olgek, “(1) ¢evrimigi olamama, (2) iletisimi
kaybetme, (3) cihazdan yoksunluk, (4) bilgiye ulasamama” seklinde 4 alt boyut ve
toplam 20 maddeden olusmaktadir. Olgegin Cronbach Alpha giivenirlik katsayisi .94,
Tiirk¢e’ye uyarlanmis hali ise .92 olarak belirlenmistir. Olgek, (1. Kesinlikle
katilmiyorum; 7. Kesinlikle katiliyorum) 7°1i likert tipinde kullamlmgtir. Olgegin
puanlamasi su sekildedir; 20 puan alt1 ‘nomofobi yok’, 20-60 (20 dahil) ‘az nomofobi’,
60-100 (60 dahil) ‘orta nomofobi’, 100-140 ‘yiiksek nomofobi’.

3.3.4. Conners-Wells Ergen Oz-Bildirim Ol¢egi Uzun Formu (CWEOO-
U) (Conners - Wells' Adolescent Self - Report Scale - Long Form)

Conners-Wells Ergen Oz-Bildirim Olgegi Uzun Formu-CWEOO-U, Conners ve
Wells tarafindan 1997 yilinda Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozukluguna ek olarak
ergenlerin ailesel, duygusal, bilissel ve davranigsal sorunlart gibi ergen
psikopatolojilerini de degerlendirmeyi amaglayan kendileriyle ilgili goriisleri temel
aliarak gelistirmis bir 6l¢ektir. 12-17 yas arasindaki genclerin kendileri ile ilgili
goriislerini son bir aya gore belirlemelerine dayanir. Aile problemleri (12 madde),
duygusal problemler (12 madde), davranim problemleri (12 madde), bilissel
problemler/dikkatsizlik (12 madde), 6fke-kontrol problemleri (8 madde) ve
hiperaktivite (8 madde) alt Glgegini igeren alt1 alt dlgek ve istege bagli olarak
kullanilabilecek DSM-1V’e bagh olarak gelistirilmis DEHB Indeksi (12 madde),
DSM-IV Belirtileri Alt Olgegi: Dikkatsizlik (9 madde), DSM-IV Belirtileri Alt
Olgegi:HiperaktiviteDiirtiisellik (9 madde) ve DSM-IV Belirtileri Alt Olgegi: Toplam
(18 madde) olarak toplam on alt 6lgekten olusmaktadir. Her madde i¢in puan degeri
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0-3 arasinda degisen 4 yanit secenegi bulunmaktadir. Higbir zaman dogru degil (higbir
zaman, ¢ok ender), 0 puan; biraz dogru (bazen), 1 puan; olduk¢a dogru (sik sik,
oldukea ¢ok), 2 puan; cok dogru (¢ok sik), 3 puan seklinde belirlenmistir. Olgek alt
gruplarindan elde edilen yiiksek puan, ergenin 6l¢ek ile tanimlanan probleme o kadar
¢ok sahip oldugunu gostermektedir (Corners, 1997). Tiirkge gegerlilik ve giivenirlik
caligmast 2011 yilinda Kaner ve arkadaglar1 tarafindan yapilmistir (Kaner,

Biiyiikoztiirk, Iseri, Ak ve Ozaydi, 2011).

3.3.5. Veri Toplama Yoéntemi

Katilimin goniilliilikk esasina gore oldugu bu ¢alismada, 6lgekler 6ncesinde tiim
katilimcilara bilgi verilmis. Katilimcilardan ve ebeveynlerinden cocuklarinin bu
arastirmada yer almay1 onayladiklarina dair imzali bilgilendirilmis onam formu
alimmustir. Veriler, arastirmaci tarafindan uygulanan yar1 yapilandirilmis goriisme ve
Ol¢ekler kullanilarak toplanmistir. Uygulama her bir katilimer i¢in yaklagik 30 ile 35
dakika arasinda siirmiistiir. Katilimc1 ergenler sirasiyla Sosyo-demografik Form,
Nomofobi 6lgegi, Conners-Wells Ergen Oz-Bildirim Olgegi Uzun Formu-CWEOO-U

doldurmuslardir.

3.3.6. Verilerin Analizi

Tiim istatistiksel analizler IBM SPSS 25.0 programi ile yapilmistir. Analizlerde
tamimlayici istatistikler belirtilmis olup ilk olarak Nomofobi Olgegi ve Conners-Wells
Ergen Oz-Bildirim Olgegine yonelik ig tutarlilik analizi yapilarak dlgeklerin ¢aligmada

kullanilmasinda bir sakincanin bulunup bulunmadig ele alinmistir.

Nomofobi ve Conners-Wells Ergen Oz-Bildirim &lgeginin normal dagilim
hipotezine uyup uymadig1 ¢arpiklik ve basiklik katsayilarina bakilarak ve her grubun
grup i¢i dagilimlarina bakilmak suretiyle tespit edilmis ve non-parametrik test
yontemleri tercih edilmistir (Tablo 1). Son olarak; Nomofobi ve Conners-Wells Ergen
Oz-Bildirim Olgeklerine verilen cevaplar frekans analizi ile incelendikten sonra
degiskenlere yonelik betimsel analiz sonuglar1 incelenmis ve 6grencilerin kisisel
bilgilerine gore degiskenlerin grup puanlarimin farklilasma durumu incelenirken
normal dagilim varsayimini saglamayan degiskenlerin iki grup karsilastirmalarinda

“Mann-Whitney U” {i¢ ve lzeri grup karsilastirmalarinda “Kruskal-Wallis H”
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kullanilmistir. Ulagilan biitiin sonuclarda istatistiki anlamlilik p<0,05 seviyesinde

degerlendirilmistir.

Tablo 1. Anket ve alt boyutlarinin garpiklik ve basiklik degerleri

Olek N Carpikhik Basikhk
Nomofobi Ol¢egi 92 -1,484 -1,970
Conners-Wells Ergen Oz-Bildirim (“)lg:egi 92 1,934 -2,026

Tabachnick ve Fidell (2013) , carpiklikla basiklik degerlerinin +1,50 ve -1,50
degerlerinin arasinda oldugu hallerde normal dagilimin saglandigini, ancak her bir
grubun katilimcr sayisinin en az 30 kisi olmasi gerektigi kabul goérmektedir.
Gergeklestirilen analizler sonucunda bazi degiskenlerin normal dagilim gosterdigi,
ancak katilimci sayist diisiik oldugu igin non-parametrik test yontemlerinin tercih

edilmesinin gerektigi belirlenmistir.

21



DORDUNCU BOLUM

BULGULAR

Aragtirmada anket verilerinin analizi ile elde edilen bulgulara bu boliimde yer

verilmistir.

Bilgisayar ortamina aktarilan veriler, eksik/yanlis degerler ve aykiri degerler
acisindan kontrol edilmistir. Aragtirmanin 6rneklemini, evren igerisinden basit
tesadiifi yontemle segilen 92 kisi olusturmustur. Nomofobi ve Conners-Wells Ergen
Oz-Bildirim, dlgeginde yer alan ifadelerle birlikte kisisel bilgi formunun uygulanmasi

ile elde edilmis olup verilerin analizi bu boliimde yapilmustir.
Giivenilirlik Analizi

Calismanin bu noktasinda; veri toplama vasitasi olarak tercih edilen Nomofobi
ve Conners-Wells Ergen Oz-Bildirim Olgeklerinden olusmakta olup dlgeklere verilen
cevaplara gore givenirlilik analizi sonuglari Tablo 2’de verilmistir. Giivenilirlikle

ilgili katsaymin degerlendirme 6l¢iitleri asagida yer almaktadir;
“0.00 < 0< 0.40 araliginda ise gilivenilir degil”
“0.40 < 0< 0.60 araliginda ise diisiik giivenilirlikte.”
“0.60 < 0< 0.80 araliginda ise oldukca giivenilir.”

“0.80 < a< 1.00 araliginda ise yiiksek derecede giivenilir” (Ozdamar, 1999, s.
513).

Tablo 2. Olgeklere ait giivenilirlik analizi bulgulart

Olcekler Cronbach's Alpha Madde
Sayisi

Nomofobi Olcegi 971 20

Conners-Wells Ergen Oz-Bildirim Olgegi ,983 87

Nomofobi Olgegi Cronbach's Alpha degeri 0,971 ve Conners-Wells Ergen Oz-
Bildirim Olgegi Cronbach's Alpha degeri 0,983 olarak bulunmustur. Bu degerler;
Olceklerin giivenilir oldugunu ve analizde kullanilmasinda bir engelin olmadigini

gostermektedir.
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Demografik Bulgulara iliskin Degerlendirme

Aragtirmanin bu boliimiinde katilimcilarin kisisel 6zelliklerinden cinsiyet, yas,
ekonomik durum, anne egitim durumu, baba egitim durumu, kardes sayisi, basari
durumu, aileyle iligki, ailenin ergenin cep telefonu kullanimina sinirlama getirme
durumu, romantik iliski, psikiyatrist tarafindan dikkat eksikligi ve hiperaktivite tanisi
alma, internet/bilgisayar/cep telefonunu kullanma amaci Ozelliklerine yonelik

tanimlayici analizler yapilmistir.

Tablo 3. Cinsiyet durumu dagilimi

Cinsiyet Durumu f %

Erkek 51 55,4
Cinsiyet Kiz 41 44.6

Toplam 92 100,0

Tablo 3’te yapilan analiz sonuglarina gore; katilimeilarin %55,4 linilin erkek ve

%44,6’s1n1 kiz oldugu belirlenmistir.

Tablo 4. Yasa yonelik betimsel analizi sonuglari

Olcek N  Min. Maks. Ort. SS
Yas 92 12 17 15,30 1,39

Tablo 4’te yapilan analiz sonuglarina gore; katilimcilarin yas ortalamasi

15,30+1,39 dur.

Tablo 5. Ekonomik durum dagilimi

Ekonomik Durum f %
Diisiik 17 18,5
Orta 53 57,6
Yiksek 22 23,9
Toplam 92 100,0

Tablo 5’te yapilan analiz sonuglarina gore; katilimcilarin %57,6’simin orta,

%23,9’unun yiiksek ve %18,5’inin diistik, ekonomik durumu oldugu belirlenmistir.
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Tablo 6. Anne egitim durumu dagilimi

Anne Egitim Durumu f %
Ortaokul ve Alt1 15 16,3
Lise 27 29,3
Anne Egitim Universite 46 50,0
Yiiksek Lisans ve Uzeri 4 4.3
Toplam 92 100,0

Tablo 6’da yapilan analiz sonuglarina gore; katilimcilarin  %50,0’sinin

tiniversite, %29,3 liniin lise, %16,3’liniin ortaokul ve alt1, %4,3 liniin yiliksek lisans ve

izeri mezunu oldugu goriilmektedir.

Tablo 7. Baba egitim durumu dagilimi

Baba Egitim Durumu f %
Ortaokul ve Alt1 13 14,1
Lise 25 27,2
Baba Egitim Universite 45 48,9
Yiiksek Lisans ve Uzeri 9 9,8
Toplam 92 100,0

Tablo 7’de yapilan analiz sonuglarmma gore; katilimcilarin %48,9’unun

tiniversite, %27,2’sinin lise, %14,1’inin ortaokul ve alt1 ve %9,8’inin yiiksek lisans ve

tizeri mezunu oldugu goriilmektedir.

Tablo 8. Kardes sayis1 dagilimi

Kardes Sayisi f %
Kardesim yok 16 17,4
1 27 29,4
Kardes Sayisi 2 28 30,4
3 ve tizeri 21 22,8
Toplam 92 100,0
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Tablo 8’de yapilan analiz sonuglarina gore; katilimcilarin %29,4’{inlin 1,

%30,4’1iniin 2, %22,8’inin 3 {lizeri kardesi oldugu goriilmektedir.

Tablo 9. Basar1 durumu dagilim

Basar:1 Durumu f %

Diisiik 22 17,4
Orta 43 46,7
Yiiksek 33 359
Toplam 92 100,0

Tablo 9’da yapilan analiz sonuglarina gore; katilimcilarin %46,7’sinin orta,

%27,2’sinin yiiksek, %10,9’unun diistik, %8,7’sinin ¢ok yiiksek, %6,5’inin ¢ok diisiik

basariya sahip oldugu goriilmektedir.

Tablo 10. Aileyle iliski durumu dagilim

Aileyle Iliski Durumu f %

Kotii 19 20,7
Orta 25 27,2
iyi 48 52,2
Toplam 92 100,0

Tablo 10’da yapilan analiz sonuglarina gore; katilimcilarin %52,2’sinin 1y,

%27,2’sinin orta ve %?20,7’sinin kotii olarak ailesi ile olan iliski durumunu

belirtmislerdir.

Tablo 11. “Aileniz cep telefonu kullanmaniza herhangi bir sinirlama getirdi mi?”” Sorusuna

verilen cevaplarin dagilimu

f %
Evet Getirdi 34 37,0
Hayir Getirmedi 58 63,0
Toplam 92 100,0
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Tablo 11°de yapilan analiz sonuglarina gore; katilimeilarin %63,0’{iniinn cep

telefonu kullanimina sinirlama getirmedigi goriilmektedir.

Tablo 12. Romantik iliski durumu dagilimi

Romantik iliski Durumu f %

Var 39 42,4
Romantik iliski Yok 53 57,6

Toplam 92 100,0

Tablo 12°de yapilan analiz sonuglarma gore; katilimcilarin %57,6’smin

romantik iliskisi olmadigi, %42,4 liniin romantik iliskisi oldugu goriilmektedir.

Tablo 13. Psikiyatrist tarafindan dikkat eksikligi ve hiperaktivite tanist alma durumu dagilimi

f %
Evet 42 45,7
Hayir 50 54,3
Toplam 92 100,0

Tablo 13’de yapilan analiz sonuglarina gore; katilimcilarin %54,3 {inlin tani

almadigi, %45,7’sinin dikkat eksikligi ve hiperaktivite tanisi aldig1 gortilmektedir.

Tablo 14. Internet/bilgisayar/cep telefonu kullanma amaci durumu dagihm

f %

Sosyal paylasim siteleri (Instagram, 47 51,1
twitter vb.)

Cevrimigi (online) oyunlar oynama 42 45,7

Odevler, ders vb. i¢in arastirma 41 44.6
Herhangi bir bilgiyi arama 40 43,5
Sohbet etme (chat), 27 29,3
Alisveris siteleri 25 27,2

Cevrimdis1 (offline) oyunlar oynama 23 25,0
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Gazete/haber okumak m. TV, video,
miizik vb. medya kullanimi

Babhis siteleri

Web sitesi tasarimi ve yonetimi

Toplam

19

92

20,7

3,3
3,3

100,0

Tablo 14’de yapilan analiz sonuglarina gore; katilimcilarin %51,1’inin sosyal

paylasim siteleri (Instagram, twitter vb.) icin internet/bilgisayar/cep telefonunu

kullandig1 belirlenmistir.

Tablo 15. Aile durumu dagilimi

Aile Durumu f

Cekirdek Aile 81 88,0

Genis Aile 3 3,3
Aile Durumu

Tek Ebeveyn 8 8,7

Toplam 92 100,0

Tablo 15°te yapilan analiz sonuglarina gore; katilimcilarin %88,0’inin ¢ekirdek

aile, %8,7’sinin tek ebeveyn ve %3,3 liniin genis aile oldugu gorilmektedir.

Degiskenlere Yonelik Betimsel Analizi Sonug¢lar:

Aragtirmanin degiskenleri; katilimcilar igin Nomofobi ve Conners-Wells Ergen

Oz-Bildirim 6lgeklerinden olusmaktadir. Calismanin bu béliimiinde, degiskenlerle

ilgili tanimlayic istatistikler verilmistir.

Tablo 16. Degiskenlere yonelik betimsel analizi sonuglart

Olcek N  Min. Maks. Ort. SS

Nomofobi 92 21,00 139,00 88,66 32,54
Bilgiye Erisememe 92 4,00 28,00 17,32 6,63
Rahatliktan Feragat Etme 92 5,00 35,00 22,78 9,23
[letisim Kuramama 92 6,00 42,00 28,47 9,92
Cevrimi¢i Baglantiy1 Kaybetme 92 5,00 35,00 20,07 9,55
Conners-Wells Ergen Oz-Bildirim 92 ,00 229,00 72,85 57,94
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Aile Problemleri 92 ,00 27,00 10,40 7,23

Duygusal Problemleri 92 ,00 35,00 10,54 8,58
Davranim Problemleri 92 ,00 30,00 11,73 8,21
Bilissel/Problemler Dikkatsizlik 92 ,00 36,00 9,17 9,14
Ofke/Kontrol Problemleri 92 ,00 24,00 7,67 6,55
Hiperaktivite 92 ,00 24,00 6,98 6,44

Tablo 16’daki betimsel analiz sonuglari irdelendiginde;

* Arastirmaya dahil olan katilimcilar tarafindan nomofobi ifadelerine verilen
yanitlarin toplam ortalamasi 88,66+32,54, en az puan1 21,00 ve en fazla puani 139,00
olarak belirlenmistir. Bu sonuca gore katilimcilarin %46,7’sinin nomofobi diizeyinin

asir1 oldugu belirlenmistir (Sekil 1).

* Aragtirmaya dahil olan katilimcilar tarafindan Conners-Wells ergen 0z-
bildirim ifadelerine verilen yanitlarin toplam ortalamasi 72,85+57,94, en az puani 0,00

ve en fazla puan1 229,00 olarak belirlenmistir.

Sekil 1. Katilimcilarin nomofobi seviyesi

Fark Testleri

Calismanin bu kisminda arastirma grubunu teskil eden katilimcilarin, cinsiyet,
yas, ekonomik durum, anne egitim durumu, baba egitim durumu, basar1 durumu,
aileyle iliski, cep telefonu kullanimina bir sinirlama getirilme durumu, romantik iligki,
psikiyatrist tarafindan dikkat eksikligi ve hiperaktivite tanis1 alma durumuna gore

degiskenlerden elden edilen ortalama puanlar arasindaki farklilagmalar ele alinacaktir.
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Tablo 17. Cinsiyete gore degiskenlerden elde edilen skorlarin farklilasma durumu

Degiskenler Cinsiyet N  Mean Sum Z P
Durumu
) Erkek 51 46,53 2373,00
Nomofobi Kiz 41 4646 190500 012 991
Conners-Wells Erkek 51 44,12 2250,00 955 340
Ergen Oz-Bildirim  Kiz 41 49,46 2028,00 '

Analiz sonucuna gore (Bkz. Tablo 17); katilimcilarin nomofobi ve conners-wells
ergen Oz-bildirim o6l¢ek puanlari, cinsiyete gore istatistiki bakimdan anlamlhi

farklilasmamaktadir (p>0.05).

Tablo 18. Ekonomik duruma gore degiskenlerden elde edilen skorlarin farklilasma durumu

Degiskenler Ekonomik Durum N Mean K P
Diisiik 17 59,56

Nomoffobi Orta 53 3989 8373 015
Yiiksek 22 52,34

Analiz sonucuna gore (Bkz. Tablo 18); katilimcilarin nomofobi grup ortalama
puanlari, ekonomik duruma gore istatistiki bakimdan anlamli farklilagsmaktadir
(p<0.05). Gruplarin farklilagma durumu Mann Whitney U testi ile incelenmis olup,
diisitk ve yiiksek gelirli katihmcilarin nomofobi diizeyleri orta gelirli
katihmecilara gore istatistiksel anlamda daha yiiksektir.

Tablo 19. Anne egitim durumuna gore degiskenlerden elde edilen skorlarin farklilasma
durumu

Degiskenler Anne Egitim Durumu N Mean K P
Ortaokul ve Alt1 15 38,60
Lise 27 52,35
Nomofobi Universite 46 4391 5260 ,154
Yiiksek Lisans ve 4 66,38
Uzeri
Ortaokul ve Alt1 15 45,13
Lise 27 52,31
lcz:gg:lfg_z\-/\é?::jsirim Universite 46 4395 1868 600
Yiiksek Lisans ve 4 41,75
Uzeri
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Analiz sonucuna gore (Bkz. Tablo 19); nomofobi ve Conners-wells ergen 6z-
bildirim o6l¢ek puanlar1 anne egitim durumuna gore istatistiki bakimdan anlamli
farklilasmamaktadir (p>0.05).

Tablo 20. Baba egitim durumuna gore degiskenlerden elde edilen skorlarin farklilasma
durumu

Degiskenler Baba Egitim Durumu N Mean K P
Ortaokul ve Alt1 13 30,46
. Lise 25 50,80
Nomofobi Universite 45 4330 15,345 ,002
Yiiksek Lisans ve Uzeri 9 73,72
Ortaokul ve Alt1 13 36,38
Conners-Wells Ergen  Lise 25 48,82
Oz-Bildirim Universite 45 4456 6,336 096
Yiiksek Lisans ve Uzeri 9 64,39

Analiz sonucuna gore (Bkz. Tablo 20); katilimcilarin nomofobi puanlari, baba
egitim durumuna gore istatistiki bakimdan anlamli farklilasmistir (p<0.05). Ayrica
gruplarin farklilasma durumu Mann Whitney U testi ile incelenmis olup, yiliksek lisans
ve lizeri mezuniyet derecesinde babalari olan katilimcilarin nomofobi diizeyleri,
ortaokul ve alt1, lise ve liniversite mezunu babalar1 olan katilimcilara gore istatistiksel
olarak daha yiiksektir. Bununla birlikte lise mezunu babalari olan katilimcilarin
nomofobi diizeyleri ortaokul ve alti mezunu babalar1 olan katilimcilara gore

istatistiksel olarak daha yiiksektir.

Katilimeilarin Conners-wells ergen 6z-bildirim 6lgek puanlar1 baba egitim

durumuna gore istatistiki bakimdan anlamli farklilasmamaktadir (p>0.05).

Tablo 21. Ergenin ders basarisina gore degiskenlerden elde edilen skorlarn farklilasma
durumu

Degiskenler Basar1 Durumu N Mean K P
Diistik 16 63,81

Nomofobi Orta 43 46,41 9,808 007
Yiiksek 33 38,23

Analiz sonucuna gore (Bkz. Tablo 21); katilimcilarin nomofobi durumuna gore
istatistiki bakimdan anlamhi farklilagmistir (p<0.05). Ayrica Gruplarin farklilagsma

durumu Mann Whitney U testi ile incelenmis olup, ders basaris1 diisiik olan
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katihmcilarin nomofobi diizeyleri, ders basarisi yiiksek olan katilimcilara gore

istatistiksel olarak daha yiiksektir.

Tablo 22. Ergenin ailesiyle iliski durumuna gore degiskenlerden elde edilen skorlarin
farklilasma durumu

Degiskenler Aileyle Tliski N Mean K P
Durumu
Koti 19 58,58
Nomofobi Orta 25 46,76 5520 ,063
Iyi 48 41,58
Koti 19 67,66
(.C.)‘;f‘é‘ielgsi'r\i’r\f"s ErGeN  Orta 25 5266 22304 000
lyi 48 34,92

Katilimcilarin, nomofobi puanlar1 aileyle iliski durumuna gore istatistiki

bakimdan farklilasmamaktadir (p>0.05).

Analiz sonucuna gore (Bkz. Tablo 22); katilimcilarin Conners-wells ergen 6z-
bildirim Ol¢ek puanlari, aileyle iliski durumuna gore istatistiki bakimdan anlamli
farklilasma gostermistir (p<0.05). Ayrica Gruplarin farklilasma durumu Mann
Whitney U testi ile incelenmis olup, ailesiyle iliski durumu kotii olan katihmcilarin
Conners-wells ergen 6z-bildirim 6l¢ek puanlan ailesiyle iliski durumu iyi olan
katihmcilara gore istatistiksel olarak daha yiiksektir.

Tablo 23. Ailenin ergenin cep telefonu kullanmmina smirlama getirme durumuna gore
degiskenlerden elde edilen skorlarin farklilasma durumu

Degiskenler N  Mean Sum Z P
Sinirlama var 34 5225 1776,50 - 114
Siirlama yok 58 43,13 250150 1,582 '

Nomofobi

Analiz sonucuna gore (Bkz. Tablo 23); katilimcilarin nomofobi puanlari,

sinirlamaya gore istatistiki bakimdan anlamli derecede farklilagmamaktadir (p>0.05).

Tablo 24. Ergenin romantik iliski durumuna gére degiskenlerden elde edilen skorlarin
farklilasma durumu

Degiskenler Romantik iliski N Mean  Sum Z P
. Var 39 5490 214100 -
Nomofobi Yok 53 4032 213700 2588 010
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Analiz sonucuna gore (Bkz. Tablo 24); katilimcilarin nomofobi puanlari,
romantik iligki durumuna gore istatistiki bakimdan anlamli derecede farklilagsmaktadir
(p<0.05). Romantik iliskisi olan katilimcilarin nomofobi diizeyleri, romantik
iliskisi olmayan katihmcilara gore daha yiiksektir.

Tablo 25. Psikiyatrist tarafindan dikkat eksikligi/hiperaktivite bozuklugu tamisi alma
durumuna gore degiskenlerden elde edilen skorlarin farklilagsma durumu

Degiskenler N Mean Sum Z P

. Evet 42 5350 224700 -
Nomofobi Hayir 50 4062 203100 2305 ‘0%
Conners-Wells Evet 42 55,06 2312,50 - 005
Ergen Oz-Bildirim  Hayir 50 3931 196550 2,819

Analiz sonucuna gore (Bkz. Tablo 25); katilimcilarin nomofobi ve Conners-
wells ergen 6z-bildirim 6l¢ek puanlari, DEHB tanisi almaya gore istatistiki bakimdan
anlamli  derecede farklilasmaktadir (p<0.05). Psikiyatrist tarafindan dikkat
eksikligi/hiperaktivite bozuklugu tanisi alan katilimcilarin 6z bildirim ve nomofobi
diizeyleri, dikkat eksikligi/hiperaktivite bozuklugu tanis1 almayan katilimcilara gore

daha ytiksektir.

Tablo 26. Yasa gore degiskenlerden elde edilen skorlarin farklilasma durumu

Degiskenler Yas N Mean Sum Z P
15 Yas ve Alt1 45 39,37 177150 - 012
16 Yas ve Uzeri 47 53,33 2506,50 2,508

Nomofobi

Analiz sonucuna gore (Bkz. Tablo 26); katilimcilarin nomofobi dlgek puanlari,
yasina gore istatistiki bakimdan anlamli derecede farklilagmaktadir (p<0.05). 16 yas
ve iuizeri katimcilarin nomofobi diizeyleri, 15 yas ve alti katihmcilara gore daha

yiiksektir.
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BESINCI BOLUM
TARTISMA

Calismamizda Alfa Psikolojik Danismanlik Merkezine bagvuran ve daha dnce
farkli kurumlarda DEHB tanis1 almig 12-17 yas arasi ergenler ve ayn1 merkezde takip
edilen ancak DEHB tanis1 almamis aynmi yas grubundaki ergenlerde nomofobi
diizeylerinin farkli olup olmadig1 incelenmistir. Calismamizda DEHB belirti diizeyleri
ile nomofobi diizeyleri arasinda pozitif yonde anlamli bir iliski bulunmustur.
Cinsiyetler arasinda nomofobi diizeyleri anlamli derecede farklilik gostermemistir.
Ergenlerin akilli telefonu en ¢ok sosyal medyayr takip etme amach kullandig:
saptanmigtir. Babanin egitim diizeyinin yiiksek olmasi ergenlerdeki nomofobi
diizeyini arttirdigini, annenin egitim diizeyi ile ergenlerdeki nomofobi seviyesi
arasinda bir iliski olmadigr gozlemlenmistir. Ders basaris1 diisiikk olan ergenlerin
nomofobi diizeylerinin, ders basarisi iyi olan ergenlere kiyasla daha yiiksek oldugu
sonucuna varilmigtir. Bununla birlikte ergenlerin aileleriyle iliski durumu ve ailelerin
ergenin cep telefonu kullanimina sinir getirme durumu ile nomofobi diizeyleri arasinda
anlamli bir iliskinin olmadigr sonucuna ulasilmigtir. Romantik bir iligkisi olan
ergenlerin nomofobi diizeyleri, romantik bir iligkisi olmayan ergenlere oranlara
anlamli derecede daha yiiksek saptanmistir. Ergenlerde DEHB belirtileri ile nomofobi
iligkisini inceleyen uluslararasi yayinlar ve iilkemizdeki calismalar ¢ok kisithdir. Bu
boliimde mevcut ¢aligmalar ve iligkili olabilecek ¢aligmalar 1s18inda bulgularimizi

tartisacagiz.

Calismamizda DEHB tanisi alan ergenlerin nomofobi diizeylerinin, DEHB tanisi
almayan ergenlerin nomofobi diizeylerinden daha yiiksek oldugu bulunmustur.
Calismamizin bu bulgusu literatiirde bulunan diger c¢alismalara benzerlik
gostermektedir. Ingiltere’de 273 yetiskinin katildig1 dikkat eksikligi ve hiperaktivite
semptomlarinin sorunlu cep telefonu kullanimini 6n gordiigii arastirma, yiiksek
seviyedeki DEHB belirtilerinin akilli telefon bagimliligi riski ve kullanimu ile iligkili
oldugunu ve DEHB’li bireylerin akilli telefonlara gosterdigi bagimlilik diizeyinin
DEHB tanisina sahip olmayan kisilere gére daha yiiksek oldugunu ortaya koymustur
(Panagiotidi ve Overton, 2020). Bu c¢alisma bizim calismamizin konu basligina

yakindir fakat yetigskinlik donemini merkeze almistir. Ergenlikte bulmus oldugumuz
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sonuglarin yetiskinlik donemlerinde de devam etmesi bu durumun gecici olmadigini
ve DEHB’li ergen veya yetiskinlerin akilli telefonu kullanimina karsi hassasiyetinin
bir gostergesi olabilir. Tiirkiye’de nomofobinin dikkat eksikligi iizerine etkisini
aragtiran ve toplam 300 {niversite Ogrencisinin katildigi ¢alisma, nomofobinin
artmasinda dikkat eksikliginin 6nemli bir etkisi oldugunu ve dikkat eksikliginin
kisileri nomofobiye yatkin hale getirdigini ortaya koymustur (Kirag, 2019). Yine
iilkemizde gerceklesen, yaslar1 13-18 arasinda olan 139 ergen ile yapilan arastirmada,
ergenlerde nomofobi ve psikiyatrik belirtilerin iliskisini 6l¢meyi amaglayan ¢aligmada,
hiperaktivite belirtileri ile nomofobi seviyeleri arasinda pozitif yonde bir iligki
bulunmustur (Kuscu, Glimiistas, Arman ve Goksu, 2021). Ortaya ¢ikan bu sonuglar
arastirma  sonuclarimiza benzerlik gostermektedir. Yoon-Hwan Byun ve
arkadaglarmin 27 farkli ilkokul da 2422 ¢ocuk iizerine 2 y1l takip ile gergeklestirdikleri
cep telefonu kullaniminin kan kursun diizeyleri ve DEHB belirtileri ile iligskisinin
incelendigi arastirmalarinda, cep telefonu kullannomma baghh kursun ve
elektromanyetik alana maruz kalmanin DEHB belirtileriyle iliskili oldugu sonucuna
ulagilmistir ancak bu iligkinin ters yonlii bir iliski olabilecegi gercegi de
dislanamamistir (Byun, Ha, Kwon, Hong, Leem, Sakong, Kim, Lee, Kang, Choi ve
Kim, 2013). Bir ¢alismada problemli cep telefonu kullanimini etkileyen faktorlerden
biri olarak ‘dirtiisellik’ gosterilmistir (Billieux, 2012). Baska bir ¢alismada cep
telefonu bagimhiliginin en giiglii risk faktdriiniin DEHB oldugu ortaya konmustur
(Kim, Park, Kim, Pan, Lee ve Mclintyre, 2019). DEHB’li bireyler diirtiisel olmaya
yatkindirlar ve davramiglarimi  6diill mekanizmasina karsi  kontrol etmekte
zorlanabilirler. Nomofobi diizeylerini arttiran unsurlar kullanicilarin iginde olabilme
hissi ve kontrol edebilme hissi ile gelen ozgiirlilk, DEHB’li ergenler icin yiiksek
motivasyon ve 0dil saglayabilir. Calismamizda DEHB tanis1 olan katilimcilarin
nomofobi diizeylerinin DEHB tanisi olmayan katilimcilara gére daha yiiksek oldugu
bulunmustur. Bu sonu¢ “DEHB tanis1 olan ergenlerin nomofobi diizeyleri, DEHB
tanis1 olmayan ergenlere gore daha yiiksektir.” hipotezimizi desteklemektedir.
DEHB’li bireyler ayn1 anda ¢oklu goérevleri gergeklestirmek isterler (Ophir, Nass ve
Wagner, 2009). Cep telefonlarmin birden fazla isi ayn1 anda gercgeklestirebilmesi
DEHB‘li bireylerin akilli telefon hassasiyetlerini arttiran ve bu cihazdan kopmakta

zorlanmalarina sebebiyet veren unsurlar olabilir.
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Calismamizda cinsiyetler arasinda nomofobi diizeyleri agisindan anlamli bir fark
bulunmamaistir. Bu sonug alandaki bazi1 benzer ¢alismalardan farklilik gostermektedir.
Ispanya’da 12-20 yaslar1 arasinda bulunan 1700’den fazla dgrenciye uygulanan yas,
cinsiyet ve kotii beslenme ile nomofobi iligkisini anlamak i¢in gergeklestirilen
calismada nomofobinin kadinlarda daha yiiksek oldugunu ve yas faktoriiniin nomofobi
tizerinde farklilik gostermedigini ortaya koymustur (Moreno-Guerrero, Aznar-Diaz,
Caceres-Reche ve Rodriguez-Garcia, 2020). Bu duruma kiiltiirel farkliliklar, yasam
standartlar1 ve arastirmaya katilan katilimecilarin biiyiik ¢ogunlugunun kadinlardan
olusuyor olmasi neden olmus olabilir. Phillips ve Bianchi (2005) yapmis olduklari
arastirmada, kadinlarin erkeklere gore teknolojik aletlere ilgilerinin daha fazla
oldugunu ve mobil telefon kullaniminin cinsiyete gore farklilik gosterdigini
paylasmislardir. Erkeklerin akilli telefon kullanimin 6nceliginin is ile ilgili amaglar
oldugu, kadinlarin ise sosyal aglar ile daha fazla zaman gecirdikleri anlasilmistir
(Phillips ve Bianchi, 2005). Bu durum galismanin yapildig1 yillardan sonra degisen
diinya ile kadinlarin is diinyasindaki yerlerinin o doénemden daha fazla olmasi,
kullanim amaglarinda bulunan farkliligin ve ilginin degisiklik gosterebilecegi
disiiniilebilir. Kuzey Hindistan’da 451 {iniversite Ogrencisi ile gerceklestirilen
arastirmada akilli telefon kullanan tip 68rencilerinin nomofobi diizeyleri anlagilmaya
calisilmistir. Ortaya c¢ikan sonuclarda cinsiyetler arasinda nomofobi diizeyinde bir
farklilik olmadig1 ve cinsiyetin nomofobi diizeyini etkilemedigini ortaya koymustur
(Bartwal ve Narth, 2020). Bu sonug ¢aligsma sonuglarimiza paralellik géstermektedir.
Akilli telefonlarin ¢cok yonlii fonksiyonlart olmasi nedeniyle her iki cinsiyete de hitap

edebildigi seklinde yorumlanabilir.

Calisgmamiz da katilimeilarin %51,1’inin sosyal paylasim siteleri (Instagram,
Twitter vb.) i¢in internet/bilgisayar/cep telefonunu kullandigi belirlenmistir. Arastirma
sonuglarimiz alanda yapilan diger ¢alismalara benzerlik gostermektedir. Sosyal medya
uygulamalar1 kullanan ergenlerin %84’i mobil cihazlar1 iizerinden kullandiklari
gozlemlenmistir (Okumus, 2018). Sosyal medya kullanim amaclarinda ergenlerin
arkadaslar1 ile iletisimde kalabilmek, mesajlasmak, yeni bilgiye ulagsmak, keyifli
zaman gecirmek, yeni insanlar taniyabilmek ve giindemden haberdar olabilmek
amaclar1 ile ergenler sosyal medyayr kullandiklarini belirtmislerdir (Urkmez ve
Eskicumali, 2021). Gergeklestirilen farkli ¢aligmalarda ergenlerin sosyal medya

kullanim amaglarinin benzer oldugunu ortaya koymustur (Ozata, Kiliger ve Aglargdz,
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2014). Ulkemizde 748 iiniversite ogrencisi ile gerceklestirilen ve iiniversite
Ogrencilerinin sosyal ag kullanim amaci ile nomofobi diizeyleri arasindaki iliskiyi
inceleyen calismada, 6grencilerin en fazla sosyal paylasim sitelerini kullandig1 ve
kullanim amagclarinin sosyal etkilesimlerini arttirabilmek ve iletisim kurabilmek
oldugu bulunmustur (Yaman ve Kavuncu, 2019). Bu sonug arastirma sonucumuz ile
benzerlik gostermektedir. DEHB tanisi alan ergenlerin teknoloji kullanim amacini
inceleyen yakin tarihli bir ¢calismada DEHB’li ergenlerin sosyal medya kullanim
oranlarinin %79 oraninda sosyal medya amagli oldugu ortaya konmustur (Uzun,
Yildirrm ve Uzun, 2016). Sosyal medyanin sunmus oldugu imkanlarin fazlalig

ergenlerin akilli telefonlar1 daha fazla kullanmalarina sebebiyet veriyor olabilir.

Calismamizda ebeveynlerin egitim durumlari ile ergenlerdeki nomofobi seviyesi
arasindaki iligki anlagilmaya ¢alisilmis ve annenin egitim durumuna goére nomofobi
seviyesinin degismedigi fakat babasinin egitim durumunun yiiksek olan ergenlerde
nomofobi seviyesinin anlamli derecede yiiksek oldugu bulunmustur. Buldugumuz
sonug literatiirde bulunan énceki calismalardan farklilik gdstermektedir. Universite
ogrencileri ile gerceklestirilen bir aragtirmada dgrencilerin anne-baba egitim durumlari
ve nomofobi diizeyleri arasinda anlamli bir iliski olmadigi, anne-baba egitim
diizeyinin yiiksek veya diisiik olmasinin nomofobi diizeyini etkilemedigi sonucunu
ortaya konmustur (Biiyiikgolpan, 2019). Ortaokul 1. ve 2. Sinifta bulunan 156 §grenci
ile yapilan ¢alismada, nomofobi 6lgegi puanlari ile anne-baba egitim diizeyi iligkisi
incelendiginde, ebeveynleri okuma yazma bilmeyen &grenci grubunun nomofobi
seviyelerinin, ebeveynleri okuma yazma bilen grubun nomofobi seviyelerine gore
daha yiiksek oldugu bulunmustur (Durak ve Seferoglu, 2018). Bu durum egitim
seviyesi diisiik ebeveynlerin teknolojik alet kullanim bilinglerinin de diisiik
olabileceginden kaynakli olabilir. Tiirkiye’de 878 lise 6grencisi ile gerceklestirilen,
nomofobi ve iligkili etkenleri degerlendirmeyi amaglayan c¢alismada katilimcilarin
anne ve babasinin egitim seviyelerinin ergenlerdeki nomofobi derecelerini
etkilemedigi bulunmustur (Eren, Kili¢, Giinal, Kircali, Oznacar ve Topuzoglu, 2020).
Bu durum nomofobinin, bireylerin ebeveynlerinin egitim durumu fark etmeksizin
herkesi etkileyebilecegini diisiindiirebilir. Calismamizda buldugumuz bulgu olan
yiikksek egitim seviyesinde babalar1 olan ergenlerin nomofobi diizeylerinin daha

yiikksek olmasi calismamizdaki Orneklem sayisinin kiiclik olmasi ve c¢aligmamiza
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katilan bireylerin babalarinin ¢ogunun yiiksek egitim seviyesine sahip olmasi ile ilgili

olabilir

Calismamizda ergenlerin akademik basarilar1 ile “nomofobi/DEHB” puanlari
incelenmis, akademik basaris1 diisikk ergenlerin nomofobi seviyelerinin, akademik
basarist yiiksek ergenlere gore daha yiiksek oldugu ortaya ¢cikmigtir. Amerika’da bir
devlet tiniversitesinde egitim goren 400’den fazla 6grenci ile gerceklestirilen benzer
bir arastirmada ogrencilerdeki nomofobi diizeyindeki ylikselmenin egitim hayatlarini
olumsuz etkiledigi tespit edilmistir (Lepp, Barkley ve Karpinski, 2014). Ancak
Malatya’da 300°den fazla tiniversite 0grencisi ile yapilan, nomofobinin akademik
basar1 lizerine etkisini anlamayi amaglayan c¢alismada, nomofobinin &grencilerin
akademik basarilarin1 anlamli derecede etkilemedigi ortaya konmustur (Erdem vd.,
2016). Diger yandan arastirmamizda diisiik basarili katilimcilarin nomofobi diizeyleri,
yiiksek basarili katilimcilara gore istatistiksel olarak anlamli derecede daha yiiksek
bulunmustur. Calismamizda ayn1 zamanda DEHB tanis1 ve belirtileri ile nomofobi
diizeyleri arasinda da pozitif yonlii bir iligki bulunmustu. DEHB’ye sahip 6grencilerin
dikkatlerinin daha kolay dagilmasi, dikkatlerini siirdiirme konusundaki zorluklar
disiiniilerek DEHB’li 6grencilerin akademik diizeyinin daha diisiik olacagi ve bu
durumun gengleri teknolojik aletlere yoneltecegi 6n goriilmiistiir. Dolayisiyla burada
hem ders bagaris1 diisiik hem de nomofobi seviyeleri yiiksek olan katilimcilarin
cogunun DEHB belirtileri veya tanisi oldugu diisiiniilebilir. Hipotezlerimizden birisi
olan “Ders basaris1 diisiik olan DEHB’li ergenlerin nomofobi yatkinlig1 daha fazladir.”

dogrulanmistir.

Caligmamizda aileyle iliski durumuna gore nomofobi diizeyinin farklilagmadig:
fakat ailesiyle iliski durumu kétii olan katilimeilarin Conners-Wells Ergen Oz Bildirim
Olcek puanlariin ailesiyle iligki durumu iyi olan katilimcilara gore istatistiksel olarak
daha yiiksek oldugu bulunmustur. Calismalarda DEHB ve Davranim Bozukluguna
sahip ¢ocuklarin aileleri ile “iletisim” konusunda problemler yasadiklar1 bildirilmistir
(Pekcanlar, Turgay, Miral ve Baykara, 1999). Calismamiza baglarken kurdugumuz
“Aile iliskileri gii¢lii olan ergenlerin nomofobi diizeyi aile iligkileri zayif olan
ergenlerden daha diisiiktiir.” hipotezimiz, aile iliskisi iyi olan ergenlerin aile ile
gecirdikleri zamanin fazla olmasi ve anne-baba ile kurulan bagm gii¢lii olmasi

nedeniyle cep telefonlar ile daha az ilgilenecekleri, telefona bagimlilik diizeylerinin
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azalacag diistiniilerek ortaya atilmistir fakat bu hipotezimiz dogrulanmamistir. Burada
bu sonu¢ Orneklemimizin kiiciik olmasindan kaynaklanmis olabilecegi gibi
orneklemimizin genel olarak tiim ergenleri yansitmayan sadece bir psikolojik danisma
merkezine bagvurmus olan ve bir kisminda DEHB tanis1 olan ergenlerden olusmus

olmasindan kaynaklanmis olabilir.

Arastirmamizda ailelerin ergenlerin cep telefonlarma herhangi bir sinirlama
getirip getirmemelerinin ergenlerde nomofobi diizeylerini etkilemedigi sonucuna
ulastik. Bu durum literatiirde yapilan onceki ¢aligmalar1 desteklememektedir. Daha
once uygulanan arastirmalarda ebeveynlerin teknolojik aletler konusunda sinirlar
koymasi ve bunlari uygulamasinin ¢ocugun teknolojik alet kullaniminin azalmasini
sagladigi bildirilmistir (Roberts ve Foehr, 2008). Giiney Kore’de 4. ve 6. Sinif
ogrencilerinin 448 ebeveyninden olusan, ebeveynlik tutumuna iliskin ¢ocuklarin akilli
telefon kullanimi aragtirmayi amaglayan bir arastirmada, ebeveyn yaklasimlari ile
cocuklarin sorunlu akilli telefon kullaniminin azaldigi gosterilmistir (Hwang, Choi,
Yum ve Jeong, 2017). Bu duruma g¢alismaya katilim yasinin diisiik olmasi ve
cocuklarda ebeveynlerine uyum gosterme davranisinin daha yogun olmasi neden
olmus olabilir. Calismamizdaki ergenlerin, ailelerinin getirdigi kurallardan nomofobi
seviyelerinin etkilenmemesinin sebebi ergenlik doneminde ebeveynlere karsit gelme
davraniglarinin artis1 ile bu sonuca sebebiyet verebilecegi diisliniilmektedir. Ayrica
nomofobi ile problemli akilli telefon kullaniminin tam olarak aym1 kavramlar
olmamasindan dolayr da diger calismalarin bulgulaniyla kendi c¢alismamizin

bulgularini kiyaslamak zor olmaktadir.

Calismamizda romantik iliski igerisinde bulunan ergenlerin nomofobi
diizeylerinin romantik iligkisi olmayan ergenlerden anlamli derecede daha yiiksek
oldugu sonucuna ulastik. Bu durum literatiirde bulunan c¢alismalardan farklilik
gostermektedir. Cin’de 1059 ergenin katildig1 bir arastirmada internet bagimliliginin
artmasinda, yiiz yiize iletisim becerisi eksikligi 6n plana ¢ikmistir (Caplan, 2003).
Kisilerin sosyal ortamlarda da akilli telefonlarindan kopamamalar1 ve g¢evreleri ile
iletisim kurmak yerine akilli telefonlar1 ile ilgilenmelerinden dolay1 sosyal iligkileri de
olumsuz etkilenebilir. Bu durum ergenlerde ve ¢ocuklarda iletisim kurma becerilerini
olumsuz etkilemekte, iligki kalitelerinde olumsuzluklara yol agmaktadir (Wang, Zhao,

Wang, Xie, Wang ve Lei, 2017). Ergenlerin yasamlarinda géremedikleri destegi ve
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yasadiklart yalnizlik duygusu, internetin patolojik kullanimima sebebiyet
verebilmektedir (Bas, Soysal ve Aysan, 2016). Universite dgrencilerinin ebeveynleri
ile yasadiklar1 problemler sebebi ile yalnizlik duygusundan uzaklasabilmek i¢in cep
telefonu kullandiklarini ifade etmislerdir (Toda, Monden, Kubo ve Morimoto, 2006).
Gergeklestirilen bir diger ¢calismada ise liniversite 6grencilerinin yalnizlik diizeyleri ile
akilli telefon bagimliliklar1 arasinda anlamli bir iligki tespit edilmistir (Park, 2005).
Ulkemizde 301 ergenin katildig1, yalmzlik ve nomofobi iliskisini anlamaya ¢alisan
calismada yalnizligin nomofobiyi ortaya c¢ikartan en 6nemli psikolojik faktor oldugu
ortaya konmustur (Gezgin, Mertkan, Hamutoglu, Gultekin ve Ayas, 2018). Alanda var
olan c¢aligmalar yalmizlik duygusunun cep telefonu kullanimini arttirdigi yoniinde
olmasina ragmen bizim arastirma sonuglarimiz romantik iligki igerisinde bulunan
ergenlerin nomofobi diizeylerinin anlamli derecede daha yiiksek oldugunu
gostermektedir. Bu durumun sebebi ergenlerin romantik iliskileri eski usul yiiz ylize
goriismek yerine daha ¢ok teknolojik aletler iizerinden gergeklestirmeleri olabilir.
Ayrica teknolojinin ilerlemesi ve sosyal medya aglarinin artmas ile ergenlerin sanal
ortamdaki arkadasliklarinin ve romantik iligkilerinin artmasi bu sonuca neden olmus

olabilir.
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SONUC VE ONERILER

Calismamizda DEHB belirti diizeyleri ile nomofobi diizeyleri arasinda pozitif
yonde anlamli bir iligki bulunmustur. Cinsiyetler arasinda nomofobi diizeyleri anlaml
derecede farklilik gdstermemistir. Ergenlerin akilli telefonu en ¢ok sosyal medyay1
takip etme amaclh kullandig1 saptanmistir. Babanin egitim diizeyinin yiiksek olmasi
ergenlerdeki nomofobi diizeyini arttirdigini, annenin egitim diizeyi ile ergenlerdeki
nomofobi seviyesi arasinda bir iligski olmadig1 gézlemlenmistir. Ders basarist diisiik
olan ergenlerin nomofobi diizeylerinin, ders basarisi iyi olan ergenlere kiyasla daha
yiiksek oldugu sonucuna varilmistir. Bununla birlikte ergenlerin aileleriyle iliski
durumu ve ailelerin ergenin cep telefonu kullanimina siir getirme durumu ile
nomofobi diizeyleri arasinda anlamli bir iligkinin olmadigr sonucuna ulagilmistir.
Romantik bir iligkisi olan ergenlerin nomofobi diizeyleri, romantik bir iliskisi olmayan

ergenlere oranlara anlamli derecede daha yiiksek saptanmastir.

DEHB ve nomofobi arasindaki iliskiyi anlayabilmek i¢in bu alanda daha genis
orneklemlerle yapilacak ¢alismalara ihtiya¢ vardir. Bunun yaninda nomofobi ve diger
psikiyatrik bozukluklar arasindaki iligkiyi inceleyen ve nomofobinin nedenlerini

anlamaya yonelik caligmalar yapilabilir.

Ergenlerde smirlamalarin ve kurallarin nomofobi diizeyini azaltmamasindan
yola ¢ikilarak kiiciik yaslarda bilingli teknoloji kullanimi ile ilgili egitimlerinin

verilmesi ile ergenlere bu konuda farkindalik kazandirilmasi 6nerilmektedir.
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