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INTERNET BAGIMLILIGI VE SAGLIK ANKSIYETESININ
SIBERKONDRIA DAVRANISLARI UZERINE ETKISI
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Teknolojik araglarin yaygimn bir sekilde kullanimi ile insanlarin saglik sorununa iliskin kaygilarinda ilk
basvuru yapilan bilgi kaynaklari arasinda internet verisi yer almaktadir. Burada amaclanan durum,
semptomlarin ciddi bir hastalik belirtisi olmadig1 hakkinda bir yargiya ulasmaktir. Ancak 6énemli bir saglik
sorunu olduguna iliskin kaygi seviyesini azaltma girisimi, internetten hastalik arama sonucunda daha yiiksek
seviyede stres, kaygi ve depresyon sergileme tutumunu da artiracagy diisiiniilmektedir. Bu durumun ise
internette asir1 zaman gegirme ya da internet bagimlilig1 boyutuna ulasan bireylerde kayg: diizeyi ile birlikte
¢evrimi¢i hastalik arama siirecinde etken olup olmadig1 bilinmemektedir. Bu nedenle arastirma internet
bagimliligi ve saghk anksiyetesinin siberkondria {izerine etkisini incelemeyi amaglamaktadir. Arastirma
evrenini Kayseri ilinde bulunan iki devlet {iniversitesinin Saglik Kurumlari Isletmeciligi ve Isletme Yonetimi
programlari ile Saghik Yonetimi ve Havacilik Yonetimi boliimlerinde yer alan 373 6grenci olusturmaktadir.
Belirtilen boliim ve programda tiim Ogrencilere ulasiimasi hedeflendiginden Orneklem secilmemistir.
Toplamda 231 6grenci ankete katilim gergeklestirmistir. Arastirma bulgularinda internet bagimlilig: (r=0.224),
saglik anksiyetesi (r=0.274) ve siberkondria davranisinin (r=0.508) karsilikli iliski igerisinde oldugu
belirlenmistir. Ayrica hiyerarsik regresyon analizi sonucunda ise internet bagimlilig1 (3=0.17, p<.01) ve saglik
anksiyetesinin (=0.47, p<0.01) siberkondria iizerinde pozitif yonde ve anlaml etkilerinin oldugu
gozlemlenmistir. Arastirmada katilimcilarin yaklasik yaris1 (%49,35) internet bagimlisi olarak ifade
edilebilirken saglik anksiyete diizeylerinin diisiik oldugu tespit edilmistir. Ayrica internet baglihigimin ve
saglik anksiyetesinin siberkondria davranisini artirdig: belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: internet Bagimlilig1, Saglik Anksiyetesi, Siberkondria
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INVESTIGATION OF THE EFFECT OF INTERNET ADDICTION AND HEALTH ANXIETY ON THE
CYBERCONDRY BEHAVIOR
Abstract
With the widespread use of technological tools, internet data is among the first consulted sources of
information in people’s concerns about the health problem. The aimed situation in here is to reach the
conclusion that the symptoms are not a sign of serious illness. However, an attempt to reduce the level of
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anxiety about a serious health problem, it is thought to will increase the attitude of displaying higher level of
stress, anxiety and depression as a resul tos searching for diseases on the internet. It is not known whether this
situation is a factor in the online disease seeking process along with the level of anxiety in individuals who
have reached the level of excessive time on the internet or internet addiction. Therefore, the research aims to
examine the effect of internet addiction and health anxiety on cyberchondria. The research population consist
of 373 students from the Health Institutions Management and Business Management programs and Health
Management and Aviation Management departments of two state universities in Kayseri. The sample was not
selected as it was aimed to reach all students in the specified department and program. Total of participants
were 231 students in the survey. In the research findings, it was determined that internet addiction (r=0.224),
health anxiety (r=0.274) and cyberchondria behavior (r=0.508) were in mutual relationship. In addition, as a
result of hierarchical regression analysis, it was observed that internet addiction (3=0,17, p<0,01) and health
anxiety ((3=0,47, p<0,01) had a positive and significant effects on cyberchondria. In the study, while nearly half
of the participants (49.35%) could be expressed as internet addicts, it was found that their health anxiety levels
were low. In addition, it has been determined that internet connection and health anxiety increase
cyberchondria behavior.

Key Words: Internet Addiction, Health Anxiety, Cyberchondria

* % ¥
Giris

Internet olgusu birgok yas grubu icin hayatin ayrilmaz bir parcasi konumuna ulagmigtir. Bununla
birlikte internetin asir1 ve sorunlu bir sekilde kullanimi ise devaminda internet bagimlilig1 sorununu
ortaya ¢ikarma ihtimalini giiglendirmektedir. Internet bagimhiligi kavrami tanimlanirken madde
bagimliligina veya patolojik kumar tanimina dayandirilmakta (Cao & Su, 2007) ve bir diirtii kontrol
bozuklugu olarak ifade edilmektedir (Song vd., 2004). Internet kullanimini kontrol edememe durumu
olarak agiklanan patolojik internet kullanimi, giinliik yasamda belirgin bir sekilde istek ve yoksunluk
belirtileri, sosyal izolasyon, kayg: ve islevsel bozukluklara yol acan bir durumdur (OReily 1996; Young,
1996). Kim vd. (2006) internet bagimliliginin depresyon ve intihar diisiincesi ile iligkisini inceleyen
aragtirmalarinda, internet bagimlilig1 sergileyen grubun depresyon ve intihar diisiincesinin yiiksek
oldugu bu nedenle de psikolojik saglik sorunlari ile internet bagimlili1 arasindaki dogrudan iliskinin
arastirilmasi gerektigini vurgulamaktadir. Bagka bir arastirmada ise Mathy ve Cooper (2003), internet
kullaniminin ruhsal saghk sorunlar ile iligkili oldugunu ileri siirmektedir. Bu nedenle internet
bagimlilig1 ya da patolojik internet kullanimi gergek bir psikiyatrik bozukluk olarak degerlendirilmeli
(Demetrovics vd., 2008) ve bu tiir sorunlarin artiginin 6nlenmesi ve tedavi edilmesi icin risk altindaki
popiilasyonun ozellikleri belirlenmelidir (Johansson & Gotestam, 2004).

Hastalik tamimlarinda belirtilen bulgulari bireylerin kendi saglik durumlarma uyarlamalar:
sonucunda ortaya ¢ikan ve ciddi bir saglik sorununa iliskin yorumlama bigimi saghk anksiyetesi ile ifade
edilmektedir. Hastalik boyutunda seyreden bu tip olaylar bireyin saghk bakim ve tedavi hizmetine
gereksinim duyduguna yonelik énemli bir hastalik tanisi ile endise yasamaktadir. Yasanan anksiyete
sorunu i¢in bir ¢ikis yolu yaratacak bagka bir ifade ile tibbi bir giivence verecek bilgi kaynagina ihtiyag
duyulmaktadir. Bu noktada ulasilabilirligi kolay ve hizli bir tibbi degerlendirme yapilabilmesine olanak
taniyan internetten hastalik arama gergeklestirilmektedir. Ancak saglik anksiyetesi ile bireyin internetten
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hastalik arama yani siberkondria davranisi sonucunda belirti gosteren bulgularin azalmasinin aksine
daha fazla stres, endise ve korku yasanmaktadir (Bessiere vd., 2010; Starcevic, 2017; Taylor &
Asmundson, 2004; White & Horvitz, 2009). Aslinda bunun nedeni hastalik semptomlarina iliskin hastalik
tanilarinin yanlis algilanmasi ve yorumlanmasindan kaynaklanmaktadir. Sanal ortamda olasi tiim
hastaliklara iligskin belirtiler sunuldugundan bireylerin bu bilgiler arasindan kendine en yakin alg:
olusturan hastalik semptomlarini secmesi ve uyarlamasi ile sorun baglamaktadir. Bundan dolay1 saghk
anksiyetesi ile meydana gelen yanlis yorumlama devaminda internetten hastaliga iliskin bir giivence
arama ile son bulmaktadir. Her iki durum i¢in de bakildiginda yipranma, endise, depresyon ve korku
gibi ciktilar meydana gelmektedir. Bu nedenle siberkondria, saglik anksiyetesi belirtileri ile olumlu bir
sekilde iliski gostermektedir (Mathes vd., 2018). Ayrica saglik anksiyetesinin siddeti ¢evrimici hastalik
arastirma ile iligkilidir (Fergus, 2014; Norr vd., 2015a; Norr vd., 2015b; Starcevic & Berle, 2013) ve ortaya
cikan kayg1 artisinin en giiglii yordayicisidir (Doherty-Torstrick vd., 2016).

Literatiirde internet bagimlilig1, saglik anksiyetesi ve siberkondria kavramlarimin karsilikli iligki
icerisinde olduguna yonelik ¢alismalar yer almaktadir. Bu iliskide saghik anksiyete diizeyi yiiksek olan
bireylerin internet kullaniminda daha fazla zaman gegirdikleri ve saglkla ilgili ¢evrimici bilgi arama
neticesinde daha fazla kayg1 ve tehlike yasadig1 sdylenebilir (Baumgartner & Hartmann, 2011; Muse vd.,
2012). Olgeklerin karsilikli iliski igerisinde olduguna yonelik calismalar var olmasma karsin internet
bagimlilig1 ve saglik anksiyetesinin siberkondria ile iliskini ele alan ¢alismaya rastlanmamuistir. Bu
dogrultuda internet bagimliliginin ¢evrimici hastalik arama olan siberkondria davranisinda etken olup
olmadigini ayrica saglik anksiyetesinin yiiksek diizeyde siberkondriaya yol ac¢ip agmadigini belirlemek
calismanin amacini olugturmaktadir.

A. KAVRAMSAL CERCEVE
1. internet Bagimlilig:

Internet olgusunu yasantimizdan soyutlamak neredeyse imkansiz hale gelmistir. Bu durumun
giiniimiiz teknoloji caginda birgok yenilik ve yikic etki yaratmas: ile baglantili olmasi muhtemeldir.
Ayrica insanligin bilgiye en hizli ve kolay erisim saglamasi, ¢ok sayida kaynaktan bir kerede bilgi alma
ve analiz edebilme (Davutoglu vd., 2020) imkan1 da internet kullaniminin yasantimizin ayrilmaz bir
parcasi olmasinda etken oldugu sdylenebilir. Ancak internet kavraminin birgok olumlu katkisina ragmen
asir1 kullanimindan kaynakli olarak “Internet Bagimlilig1” (Chou & Hsiao, 2000), “Internetin Patolojik
Kullanim1” (Davis, 2001; Morahan-Martin, 2000), “Internet Bagimliligi Bozuklugu” ve “Internet
Bagimlilig1 Sendromu” (Griffiths, 2000) olarak ifade edilen noktaya ulasti§inda ise birtakim sorunlara
yol agmaktadir. Aile, sosyal aktivite ve evlilige olan ilginin azalmasmin yamn sira depresif bozukluk,
endise ve sinirsel hastaliklar gibi gesitli olumsuzluklara sebep olabilmektedir (Young, 1996). Tsai ve Lin
(2001) calismalarinda internet bagimhilifi egiliminde olan bireylerin aile ve saghk sorunlari ile
kargilagtiklar1 ayn1 zamanda internet bagimlilifi gostermeyenlere gore daha fazla kayg: igerisinde
olduklarini tespit etmislerdir. Bu nedenle internet bagimlhiliginda bireyler uyusturucu, alkol veya kumar
bagimliligina benzer sekilde bagimli hale gelmekte (Young, 1998) ve internetle ilgili davramislar duygusal
rahatlama saglamaktadir (Young, 1999).
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Arastirmacilarin, bagimhiligin bir ila¢ kullanimi veya ilag ile ilgili konular icerdigini diistinmesine
ragmen son on yilda, daha fazla arastirmaci “davranissal bagimliliklara” odaklanmaya baslamistir
(Grohol, 1999). Belirtiler genellikle internet faaliyetlerine yonelik artan bir megsguliyeti ve kaynaklara
(zaman, enerji, para vb.) yatirimi igerirken hos olmayan duygular (kaygi, depresyon, bosluk, yalnizlik)
da deneyimlenmektedir (Kandell, 1998). Ayrica internet bagimhiliginin obsesif kompulsif semptomlar,
diisiik benlik saygisi, dikkat eksikligi ve diirtiisellik ile iligkili oldugu sonucuna ulasilmistir (Ha vd.,
2007). Bu nedenle asir1 oranda internet kullanimi gercek bir bagimlilik olmakla birlikte gercek bir kayg:
kaynagidir (Griffiths, 1998) ve genellikle diirtii kontrol bozuklugu olarak tanimlanmaktadir (Ivanova,
2013). Bagka bir tanimda ise davranissal bir bagimlilik (Chou vd., 2005) ve zehirlenme icermeyen bir
diirtii kontrol bozuklugu olarak ifade edilmistir (Whang vd., 2003). Bu nedenle patolojik internet
kullanim1 hizli ve genis bir sekilde topluma entegre oldugundan giderek biiyiiyen bir psikososyal sorun
haline gelmistir (Chuang, 2006; Tsai & Lin, 2003; Whang & Chang, 2004). Chak ve Leung (2004) internet
bagimhiligii yeni psikolojik bozukluk oldugunu ve popiiler bir tanim olarak yalmizlik, kaygi ve
depresyon ile iliskisinin oldugunu belirtmektedir. Uzmanlar ise internet bagimhiligini ayr1 bir psikolojik
bozukluk olarak tanimlamistir (Ha vd., 2007; Grohol, 1999; Stern, 1999; Whang vd., 2003; Widyanto &
McMurran, 2004). Bu nedenle internet bagimhiligi olarak da adlandirilan internetin patolojik veya
problematik kullanimi 6grenciler de dahil olmak {tizere gittikce daha fazla insam etkiledigi goriilen bir
davranis oriintiisii haline gelmistir (Kandell, 1998). Lin ve Tsai (1999) tarafindan 6grencilerin internet
davranislarini 6lgmek icin gelistirilen Slcekte 0grencilerde internetin patolojik kullanim aliskanliklar:
oldugunu bildirilmistir. Davutoglu (2019) su anda liselerde ve tiniversitelerde egitim goren kusagin
interneti yogun bir sekilde kullandigini vurgulamaktadir. Jiang (2019) ve Yildiz Durak (2019) ise geng
yasta olan bireylerin internet bagimlhilig1 olarak belirtilen bagimlilik davramisi sergilediklerini ifade
etmisglerdir.

2. Saglik Anksiyetesi

Insanlar saghklar1 ile ilgili konularda bir soruna yonelik kaygi gelistirme egilimi
yasayabilmektedir. Bu durum mevcut hastalik semptomuna sahip bireylerde goriilebilecegi gibi
herhangi bir saglik sorunu yasamayanlarda da olabilir. Asmundson vd. (2002) gergekgi olsun ya da
olmasin bir dereceye kadar saglik anksiyetesinin evrensel bir deneyim oldugunu ifade etmektedir. Ancak
saglik anksiyetesinin refah, sosyal, mesleki islevsellik ve saglik kaynaklari iizerinde etkilerine
(Asmundson vd., 2010) ve yiiksek yayginlik gostermesine ragmen saglik anksiyetesi ihmal edilen bir
aragtirma alanidir (Lucock & Morley, 1996). Kavramin yeterli diizeyde ilgi alan1 gostermemesi ise onemli
bir saglik sorunu olarak algilanmamasindan kaynakli oldugu sodylenebilir. Anksiyetenin algilanan bir
tehdide cevap olarak anlasildig1 yaygin olarak kabul edilir ve yasanan anksiyete derecesi algilanan
tehdidin 6nemi ve yakinligi ile ilgilidir (Abramowitz vd., 2002). Bu ise bireyleri uygun bir bakim ve
tedavi hizmeti aramaya sevk etmektedir. Giiniimiizde bireyler herhangi bir hekime muayene olmadan
saglkla ilgili konularda ¢ogu zaman asir1 endise yasamakta ve farkli diizeylerde saglik kaygisi
tasimaktadirlar. Bu nedenle saglik anksiyetesi hastalik semptomlarinin tagindigina yonelik asir1 kaygz ile
karakterize edilebilir.
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Saglik anksiyetesi kisinin sagligiyla ilgi asir1 derecede endiseli olma ve bedensel tutumlarin yanlis
yorumlanmasindan kaynakli olarak ortaya c¢ikmasina ragmen saglikli olduguna dair uygun tibbi
glivence alsa bile devam eden bir siirectir (Reiser vd., 2014). Bu nedenle saglik anksiyetesi, bedensel
semptomlarin ciddi hastalik belirtileri bi¢ciminde yanlis yorumlanmasini igeren kalici bir hastalik veya
hastalik korkusudur (Hedman vd., 2013; Jones vd., 2014). Arastirmacilar saglik anksiyetesinin panik
bozuklugu ve obsesif kompulsif bozukluk ile benzerlik gosteren davranislar diistiniildiigiinde bir kaygi
bozuklugu olabilecegi ileri siiriilmektedir (Deacon & Abramowitz, 2008; Lucock & Morley, 1996; Noyes,
1999).

Abramowitz vd. (2002) medyadaki hastaliklarla ilgili bilgilere maruz kalmanin ciddi saghk
kaygisinin baglangici ve odaklanmayi etkileyecegini belirtmektedir. Bu durumun nedeni ise kitlesel
iletisim araglar1 veya internetten aciklanan hastaliklar hakkinda tibbi bilgileri fiziksel bir hastalik belirtisi
olarak yanlis yorumlama egiliminden gelmektedir (Salkovskis vd., 2002). Internetin hastalik ile
iliskilendirilen semptomlar1 aramak icin kullanilmasi, herhangi bir saghk tedavi hizmeti gerektirmeyen
durumlarda bile hayat1 tehdit eden tibbi bir siirecin varligina dair yanls bir inang gelistirilmektedir.
Fergus (2013) internette tibbi bilgilerin gbzden gegcirilmesinin, bireylerin tibbi olarak hi¢bir seyin yanlis
olmadigima dair giivence kazanmaya calistiklar1 bir giivenlik davramsi oldugunu savunmaktadir.
Salkovskis ve Warwick (1986) saglik anksiyetesini, saglik giivencesi arayis: ve bedensel kontrol yoluyla
sik sik saglik durumu kaniti bulmaya yonelik bir tutum olarak belirtmektedir. Olatunji vd. (2011) saglik
anksiyetesi ile iligkili giivenlik davranisini, tibbi sorunlardaki belirsizligi azaltma ya da bulanik ortam
giderme durumu ile nitelendirmekte ve giivenlik davranisina katilim ile saglik kaygis1 korunabilecegini
ileri stirmektedir. Caiata-Zufferey (2010) ise saghk kaygisina yonelik belirsizligin azaltilmas igin internet
tarafindan saglanan tibbi bilginin insanlara tutarli ve uyumlu bir bilgi sistemi olusturma cabasi olarak
ortaya ¢iktigini belirtmistir.

3. Siberkondria

Tibbi bilgiye en kisa zamanda ve kolay bir sekilde ulasabilmenin yolu ¢ogu zamanda internet
ortaminda hastalik hakkinda sorgulama ile elde edilmeye calisilmaktadir. Bilgilerin ¢evrimici aranmasi
ile istenilen veriye kolayca erisim saglama ve bir¢cok boyuttan degerlendirme, maliyet etkinlik ve bilingli
karar verme gibi 6nemli avantajlar1 sayilabilir (Altindis vd., 2018). Ancak internetin yasantimizda bir¢ok
siireci kolay bir sekilde yonetebilmemize olanak saglamasina ragmen bazen olumsuz sonuglara da etken
olabilmektedir. Elde edilen bilgiler kisiyi olumsuz saglik algilamalarini elimine etmek yerine endiselerini
artirmaktadir (Genger vd., 2018). Internette saglik bilgisi aramanin negatif bir yoniinii tarif eden
siberkondria; tibbi bilgi toplamak icin kiitiiphane, tip dergileri veya birden fazla hekim ziyareti gibi
geleneksel yontemler yerine, internetin kullanilmasi sonucu mantiksiz tibbi korkularin gelismesi olarak
tanimlanmaktadir (Uzun, 2016). Ayn1 zamanda siberkondria davranisini, internette tiziicli veya kaygi
uyandiran saglikla ilgili asir1 ve tekrarlanan arastirmalarda ortaya ¢ikan bir risk olarak da tanimlanabilir
(Starcevic & Berle, 2013). Okmen ve Yilmaz (2016) internet olgusunun tibbi bilgilere erisim konusunda
degerli bir kaynak oldugunu ancak duyarli insanlarda kaygiyi, korkuyu ve obsesif kompulsif
davramglar1 artirma potansiyeli gosterdigini belirtmektedir. Aiken vd. (2012) tarafindan yapilan
calismada bireylerin “saglik biyografileri” i¢in sorumluluk alma yoniindeki artan davranis bigimleri goz
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ontine alindiginda interneti kendi kendini yoneten saglikli kisiler igin yararh bir kaynak olarak kabul
edilirken duyarli bireyler i¢in 6nemli bir endise kaynagi olarak yorumlanmaktadir. Bu nedenle ¢evrimici
olarak erisim saglanan bilgiler saglik konusunda belirsizligi etkilemekte hatta belirsizligi tolere etmekte
glicliik ceken bireylerde siberkondriaya yol acabilmektedir (Starcevic & Aboujaoude, 2015).

Teorik modeller siberkondrianin bireyin gevrimici saglik bilgisi ararken anksiyete diizeyini
artirdigr ve gecerliligi konusunda giivence arama cabalarimi stirdiirdiigii bir dongii ile karakterize
edilmektedir (Barke vd., 2016; Mathes vd., 2018). Nitekim saglik anksiyetesi algilamasinda oldugu gibi
bireylerin hayati bulgularin: etkileyen ciddi bir hastalik semptomu olmamasina ragmen kitlesel iletisim
araglar1 ile durumun olumsuz bir sekilde yorumlanmasina neden olabilmektedir. Sonrasinda kisinin
fiziksel sagligi ve saglik anksiyetesi iizerinde artan kayg ile sonuglanmaktadir (Norr vd., 2015c). Bu
nedenle siberkondiriay1 anlamanin temel noktasi, internette saglikla ilgili aramalarda spesifik olmayan
semptomlardan hayati tehlike yaratan hastaliklara dogru ilerleyen endisenin artmasidir (Aiken &
Kirman, 2013; Durak Batigiin vd., 2018; McElroy & Shevlin, 2014).

Literatiir incelendiginde siberkondria tanimlari igerisinde de kaygi ifadesi yer almaktadir. Selvi
vd. (2018) cevrimici saglik bilgisi aramas1 nedeniyle kisinin kendi saglik fizyolojisine yonelik probleme
iliskin bir tiir yiiksek endise kaynagi, Mathes vd. (2018) endise uyandiran semptomlarin gercekten iyi
oldugunu giivence altina almak icin internetten asir1 saglik bilgisine erisim, Te Poel vd. (2016) kisinin
saghgiyla ilgili endise (yani saglik anksiyetesi) ile beslenen saglikla ilgili bilgi arayisi, Loos (2013)
cevrimici saglik bilgilerinin patolojik veya diizensiz bir davranis olarak arama aktivitesi, Espinoza ve
Ramos-Quiroga (2019) ise saghkla ilgili arama sonuclarma ve c¢evrimigi literatiire dayanan
semptomatolojiler hakkindaki endiselerinin temelsiz yiikselisine dayanan tibbi bir durum olarak
tanimlamaktadir.

Saglik anksiyetesi temelde internetten hastalik aramanin giinliik yasam aktivitelerini kesintiye
ugratma (zorlama), arama davramsmin olumsuz duygusal sonuglari (sikint1), saghkla ilgili ve
tekrarlanan coklu arastirmalar (asirilik), cevrimigi aramadan sonra bir saglik uzmanina damisma
(giivence) ve internetten ulagilan bilgilere uzman goriisiinden daha fazla inanmak (tip uzmanlarinin
glivensizligi) boyutlarini icermektedir (Barke vd., 2016; Fergus, 2015; Fergus & Russell, 2016; Norr vd.,
2015b; Norr vd., 2015c). Siberkondrida saglik kaygisini hafifletmek igin ¢evrimici saglikla ilgili bilgileri
tekrarlayan aramalar yapilmasina ragmen aramaya baslamadan onceki saglik anksiyete diizeylerine
kiyasla daha yiiksek oldugu ve saglik anksiyetesine yonelik durumu daha da kotiilestirdigi ileri
stiriilmektedir (Starcevic, 2017). Bu durum g¢evrimigi igeriklerin incelenmesine dayanan asilsiz bir tibbi
korkuya neden olmaktadir (White & Horvitz, 2009).

Internet bagimliligi, saglik anksiyetesi ve siberkondria kavramlari {izerine literatiir incelemesinde;
davramigsal bir bagimhilik olarak belirtilen internet bagimliligi sonucunda ortaya ¢ikan patolojik bir
bulgunun kayg1 bozuklugu oldugu goriilmektedir. Bu bagimlilik tiiriiniin yaratmis oldugu endise ve
depresyon (Ha vd., 2007) gibi problem g¢iktilar1 ile saglik anksiyetesi ve cevrimigi hastalik arama
belirtilerinin benzerlik gostermesi aralarinda iliski muhtemelini yaratmaktadir (Ivanova, 2013). Ayrica
semptomlarin yanlis yorumlanmasi veya algilanmasi nedeniyle kendine giivence yaratmak icin
internetten hastalikla ilgili bilgilerin arastirilmasi bu iki kavram arasinda karsilikli ve giiglii bir iligskinin
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(Durak Batigiin vd.,2018; Fergus ve Russell, 2016; Te Poel vd., 2016) olabilecegi varsayilmaktadir. Bu
dogrultuda arastirmada asagida belirtilen hipotez incelenecektir.

Hi: Internet bagimlilhig1 ve saglik anksiyetesi siberkondria iizerinde pozitif yonde bir etkiye sahiptir.
B. ARASTIRMA METODOLOYJiSi
1. Evren ve Orneklem

Aragtirma evreni Kayseri ilinde bulunan iki devlet {iniversitesinde Saglik Kurumlari Isletmeciligi
ve Isletme Yonetimi programlar ile Saglik Yonetimi ve Havacilik Yonetimi boliimlerinde yer alan
ogrenciler olusturmaktadir. 372 Ogrencinin yer aldifi evrende Orneklem segilmeyerek tim
boliim/programda yer alan 0grencilere ulasilmaya calisilmistir. Arastirma kapsaminda online anket
teknigi ile 231 0grenciye ulasilmistir. Online anket tekniginde tiim sorulara cevap verilmesi zorunlu
olarak tutulmasindan dolay1 eksik veri seti ile karsilagilmamaistir.

2. Veri Toplama Araci

Arastirmada veri toplama araci olarak anket kullamilmistir. Anket formu dort boliimden
olugsmaktadir. Katiimcilara internet bagimliligi, saglik anksiyetesi, siberkondria davraniglari ve
demografik bilgileri ile kronik hastalik durumlarmi 6lgmeye yonelik sorular iletilmistir. Arastirmada
kullanilan 6lcekler daha 6nce ulusal ve uluslararasi literatiirde bir¢ok ¢alismada kullanilarak gecerliligi
ve glvenilirligi saglanmis Olceklerdir. Anket formunun ilk boliimiinde katilimcilarin demografik
ozelliklerini ve kronik hastalik bilgilerini belirlemeye y&nelik sorulari icermektedir. Tkinci boliimde
internet bagimliligini Slgmeye yonelik ifadeler yer almaktadir. Ugiincii boliimiinde saglik anksiyetesi
durumsalini ve son boliimde ise katilimcilarin siberkondria davramiglarini 6lgmek igin ifadeler
kullanilmistir.

Internet Bagimlhilig Olgegi: Katilimcilar internet bagimlilik diizeylerini 6lgmek amaciyla Young
(1998) tarafindan gelistirilen 8 ifadenin yer aldigi, Bayraktar (2001) tarafindan Tiirkge’ye uyarlamasi
yapilan dlgek kullanilmistir. Olgekte yoneltilen ifadeler “Evet”, “Hayir” cevaplari ile degerlendirilmistir
(Ornek ifade “Internete kapildigimzi/baglandigimizi hissediyor musunuz?”). Young'un (1998) internet
bagimlilig1 dlceginde maddelerin besine “evet” yanit1 vererek bes puan alan ve besten fazla maddeye
evet yanitini vererek daha fazla puan alan katilimcilar internet bagimlis1 olarak belirtilmistir. Maddelere
verilen “evet” yamtinin besten daha az bir puan olmasi durumunda ise internet bagimlisi olarak
degerlendirilmemistir. Johansson ve Gotestam (2004) ise Young'un (1998) dlgeginde belirtilen kriterlere
ek olarak katilimcilarin 3 ve 4 maddeye “evet” yanitin1 vermesi durumunda “riskli internet kullanicis1”
oldugu belirtilmistir. Bu dogrultuda 5 veya daha fazla puan alanlar internet bagimlisi, 3 ve 4 puan alanlar
riskli internet kullanicisi olarak nitelendirilirken bu puanlarin altinda kalanlar ise internet bagimlis
olarak goriilmemistir. Arastirmada gerceklestirilen giivenilirlik analizinde Cronbach’s alpha giivenilirlik
katsayist (a) .71 oldugu gortilmiistiir. Bakyraktar (2001) () .91, Lin ve Tsai (1999) () .85, Whang vd.
(2003) (ax) .90, Kim vd. (2006) («) .92, Ha vd. (2007) («) .92, Durak Batigiin ve Hasta (2010) ise giivenilirlik
katsayini (a) .90 olarak tespit etmislerdir.
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Saglhik Anksiyetesi Olgegi: Anket katilimcilarinin saglik anksiyete diizeylerini Slgmek igin
Salkovskis vd. tarafindan (2002) gelistirilen, Aydemir ve arkadaslar1 tarafindan 2013 yilinda Tiirk
toplumuna uygunlugu icin gegerlilik ve giivenilirlik calismalar1 yapilan 6lgek kullanilmistir. Olgek
kapsaminda yoneltilen 18 maddenin 14’ii katilimcilarin ruhsal durumunu sorgulayan sirali yanitlar:
icerirken, dort madde katilimcilarin ciddi bir hastaligi oldugu varsayiminda bulunarak ruhsal
durumlarimi degerlendirmelerine yonelik sirali yanitlari icermektedir. Dorder sirali yanit ile 6l¢iim
yapilan dlgekte yarutlar 0 ile 3 arasinda puanlandirilmaktadir (Ornek ifade olarak “Genellikle ciddi bir
hastaliim oldugu korkusu yoktur, Bazen ciddi bir hastaligim oldugu korkusu vardir, Cogunlukla ciddi
bir hastaligim oldugu korkusu vardir, Her zaman ciddi bir hastaligim oldugu korkusu vardir”). Olgek
bazinda en yiiksek seviye olan 54 rakamina ulasan katilimcilarin ciddi bir saglik anksiyetesi ile karsi
karsiya olduklar: tespit edilir. Arastirmada saglik anksiyetesine yonelik Cronbach’s alpha giivenilirlik
katsayisi (a) .89 olarak tespit edilmistir. Olcegi gelistiren Salkovskis vd. (2002)'nin galismasinda
glivenilirlik katsayist (a) .89 oldugu belirlenmistir. Deacon ve Abramowitz (2008) («) .95, Olatunji vd.
(2011) (a) .87, Hedman vd. (2013) («) .95, Jones vd. (2014) (a) .90, Aydemir vd. (2013) tarafindan ise
glivenilirlik diizeyi (a) .91 olarak belirtilmistir.

Siberkondria Olgegi: Katilimcilarin internetten hastalik arama davramsi olan siberkondria
davranislarini 6l¢mek icin McElroy ve Shevlin (2014) tarafindan gelistirilen ve Uzun (2016) tarafindan
Tiirkce'ye cevrilerek gecerlilik ve giivenilirlik analizleri yapilan “Siberkondria Olgegi” kullanilmustir.
Zorlant1 (compulsion), asir1 kaygi (distress), asirilik (excessiveness), giivence (reassurance) ve tip
uzmanlarina giivensizlik (mistrust of medical professional) boyutlarini iceren toplamda 33 ifadenin yer
aldig 6lgek kullanilmigtir. Kavram 5°1i Likert tipi (1= Asla, 5= Her zaman) 6lgegiyle dl¢iilmiistiir (Ornek
ifade olarak “Hastalik belirtileriyle ilgili bulgular1 gordiikten sonra endiselenmeyi durdurmakta
zorlaniyorum”). Arastirmada Cronbach’s alpha giivenilirlik katsayisi (a) .92 degerini aldig1 tespit
edilmistir. McElroy ve Shevlin (2014) calismasinda 6lgegin Cronbach’s alpha giivenilirlik katsayisi («) .94
iken, Uzun (2016) (a) .96 giivenilirlik diizeyi sonucuna ulagmstir.

3. Uygulama

Aragtirma kapsaminda elde edilen veriler SPSS 22.0 paket programi kullanilarak analiz edilmistir.
Oncelikle internet bagimlilig1, saglik anksiyetesi ve siberkondria dlgeklerinde yer alan ifadelerin normal
dagilim gosterip gostermedigini belirlemek igin ¢arpiklik ve basiklik degerlerine bakilmistir. Yapilan
Shapiro Wilk normallik testi sonucunda carpiklik ve basiklik katsayilarinin +2 arasinda yer aldig tespit
edilmistir. Bu dogrultuda internet bagimliligi, saglik anksiyetesi ve siberkondria dlceklerine ait iligkiler
Pearson Korelasyon analizi ile incelenmistir. Bagimsiz degiskenler olan internet bagimliligi ve saglik
anksiyetesinin siberkondria davraniglar: {izerinde etkisinin oldugu bilinmesi ve teorik g¢ergevenin bu
sekilde olusturulmasi sebebiyle hiyerarsik regresyon analizi (Giirbiiz ve $Sahin, 2018) kullanilmistir.

C. BULGULAR

Aragtirma kapsaminda oncelikle katilimcilarin demografik ve kronik hastalik durumlarina iligkin
veriler Tablo 1’de sunulmustur. Tablo 1’de aktarildig1 iizere anket katilimcilarindan 231 6grencinin
%73.6"s1 kadin, %26.4'1i erkeklerden olusmaktadir. Egitim durumu bakimindan ise 6grencilerin %77.9'u
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onlisans egitimine devam ederken, %22.1'i lisans egitimi almaktadir. Katilimcilarin %94.4’ti kronik bir
hastaliginin olmadigini belirtirken, %5.6’s1 mevcut bir kronik hastaliginin oldugunu dile getirmislerdir.
Ayni zamanda 148 katilimci (%64.1) ailelerinde de herhangi bir kronik hastalik olmadigini, 83 katilimci
(%35.9) ise ailelerinde kronik bir rahatsizlik oldugunu dile getirmislerdir.

Tablo 1. Demografik ve Kronik Hastalik Durumuna iligkin Bilgiler

Frekans (n) Yiizde (%)
Cinsiyet Kadin 170 73.6
Erkek 61 26.4
Toplam 231 100
Egitim Durumu Onlisans 180 779
Lisans 51 22.1
Toplam 231 100
Kronik bir hastaligimiz var ~ Evet 13 5.6
mi1? Hayir 218 94.4
Toplam 231 100
Ailenizde kronik hastaliga  Evet 83 35.9
sahip olan var m1? Hayir 148 64.1
Toplam 231 100

Ogrencilerin maddelere verdikleri cevaplar dogrultusunda da internet bagimlisi, riskli internet
kullanicisi ya da internet bagimlis1 olmadig1 seklinde tanimlamada bulunulmustur. Internet bagimlilig:
icin 1-2 “evet” cevabi veren katilimcilarin orani %19,91, 3-4 “evet” cevabi verenlerin oran1 %30,74 ve 5 ve
daha fazla “evet” cevabi verenlerin tiim katilimcilar i¢indeki orani1 %49,35’tir. Bu durumda katilimcilarin
yaklagik  %50’si  “internet bagimlisi” olarak nitelendirilebilir. ~Katiimcilarin  “Internete
kapildiginizi/baglandiginizi hissediyor musunuz?” ifadesine %80,09 oraninda, “Baslangicta niyetlendiginizden
daha uzun siire mi internete baglaniyorsunuz?” ifadesine %77,92 ve “Doyuma ulagmak icin internette daha cok
zaman gegirme ihtiyaci hissediyor musunuz?” sorusuna ise %67,10 ile en yiiksek diizeyde “evet” cevabi
verilen maddeler oldugu belirlenmistir. En diisiik “evet” cevabi verilen madde %19,05 ile “Aile iiyeleri ve
arkadaglariniza internet ile mesguliyetinizin derecesini gizlemek amaciyla hi¢ yalan soylediniz mi?” ifadesi
olmustur.

Katilimalarin saglik anksiyetesi puanlar1 incelendiginde oOlgek toplam puan ortalamasinin
35.39+14.36 oldugu saptanmuistir. Saglik anksiyetesi 6lgeginden alinacak maksimum puanin 54 oldugu
bilinmesi sebebiyle katilimcilarin sagliklar1 konusunda anksiyete seviyelerinin orta diizeyde oldugu
sOylenebilir. Siberkondria 6lgegi puan bakimindan incelendiginde ise 84.36+35.89 puan elde edilmistir.
Uzun (2016), literatiirde siberkondri puan ortalamasmin 60-75 arasinda degismekte oldugunu
sOylemektedir. Dolayisiyla katilimcilarin siberkondria ortalama puaninin literatiir ortalamasindan
yiiksek oldugu soylenebilir.

Ardindan Tablo 2'de oOlgekler arasindaki iliski diizeyinin tespit edilmesi amaciyla korelasyon
analizi yapilmistir. Tablo 2 incelendiginde internet bagimliligi, saglik anksiyetesi ve siberkondria
Olceklerinin  birbiriyle iligkili oldugu goriilmektedir. Ancak iliskinin kuvveti bakimindan
degerlendirildiginde ise internet bagimliliginin saglik anksiyetesi ve siberkondria ile pozitif yonlii
iliskiye sahip olmasina ragmen zayif bir iligkinin oldugu sonucuna varilmigtir. Internet bagimliligimn

ERCIYES AKADEMI
2021 35(1)

| 289 |



ERCIYES AKADEMI
2021 35(1)

1 290 |

Sermed DOGAN, Fiisun ACAR & Tugba Giil BAYNAL DOGAN

saglik anksiyetesi (r=0.224, p<0.01) ile pozitif yonde iliskili olmasi, internet bagimhlik diizeyinin
ylikselmesi durumunda katilimcilarin endise diizeyleri ve semptomlar1 yanlis yorumla sorunu olan
saglik anksiyetesinin de artacagi sdylenebilir. Internet bagimliligi ile siberkondria davraniglari arasindaki
(r=0.274, p<0.01) iliski incelendiginde de pozitif yonde iliskinin oldugu tespit edilmistir. Bu dogrultuda
internet bagimliligi diizeyinin yiikselmesi durumundan saglik anksiyetesi boyutunda oldugu gibi
siberkondri davranisinin da artis gosterecegini sdylemek miimkiindiir. Arastirmanin diger iki boyutu
olan saglik anksiyetesi ve siberkondria (r=0.508, p<0.01) arasindaki iliski incelendiginde ise pozitif yonde
karsilikli bir iliskinin oldugu analiz edilmistir. Katilimcilarda sagliklarina iliskin ciddi bir problem
olmasa dahi saglikla ilgili kaygi diizeyinin artmasi ile siberkondri davramisinin da artis gosterecegi
sOylenebilir. Bu sonuglar ¢alisma hipotezinde belirtilen durum igin 6n kabul saglamaktadar.

Tablo 2. Olceklere Ait Korelasyon Analizi Degerleri

internet Bagimlilig Saglik Anksiyetesi Siberkondria
internet Bagimlilig (0.71)
Saglik Anksiyetesi 0.224** (0.89)
Siberkondria 0.274** 0.508** (092)

#*p<0.01

Bagimsiz degiskenler olarak internet bagimliligi ve saghk anksiyetesinin bagimli degisken
siberkondria iizerindeki etkisine iliskin bulgular Tablo 3'te aktarilmigtir. Oncelikle her iki regresyon
modeli istatiksel olarak anlamli oldugu belirlenmistir (p<0.01). R?> degerlerine bakildiginda birinci
modele dahil edilen bagimsiz degiskenin (internet bagimliligl) bagimh degiskende (siberkondria)
meydana gelen degisimin %8'ini agikladig goriilmektedir. Ikinci modele girilen bagimsiz degiskenin
(saglik anksiyetesi) ise bagimh degiskendeki (siberkondria) degisimin %29unu agiklamaktadir. Bu
dogrultuda ikinci modele girilen saglik anksiyetesinin birinci modele dahil edilen internet bagimlilig:
degiskeninden %21 daha fazla siberkondriadaki varyansi agiklamaktadir. Aym zamanda birinci modele
girilen internet bagimliliginin (3=0.27, p<0.01) siberkondria iizerinde anlaml etkisi vardir. Tkinci modele
girilen saglik anksiyetesi degiskeni ile birlikte sonuglar1 incelendiginde ise hem internet bagimliliginin
($=0.17, p<0.01) hem de saglik anksiyetesinin (3=0.47, p<0.01) siberkondria tizerinde anlamli etkisinin
oldugu goriilmektedir. Bulgular dogrultusunda internet bagmmliligi ve saghk anksiyetesinin
siberkondriay1 pozitif yonde etkiledigi tespit edilmistir. Bagimsiz degiskenler icin ¢oklu es dogrusallik
problemi (multicollinearity) olup olmadigina bakildiginda birinci (1-0.075= 0.925) ve ikinci model (1-
0.285= 0.715) icin Tolerance degerlerinin kritik degerden biiyiik oldugu yargisina ulasilmistir. Bu
sonuglar dogrultusunda arastirmada gelistirilen hipotez kabul edilmistir.

Tablo 3. Hiyerarsik Regresyon Analizi Sonuglari

Degiskenler Model -1 Model - 2
B Std. Hata B B Std. Hata B
Internet Bagimlilig: .62 22 27" .38 13 A7
Saglik Anksiyetesi .56 .07 A7

R 27 .53
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R? .08 .29

Diiz. R? .07 .28

AR? .08 21
*p<0.01

Sonug ve Tartisma

Internet kullanimimin bagimli olarak nitelendirilebilmesi igin Young (1998) tarafindan uygulama
bulan ve Johansson ve Gotestam (2014) tarafindan gelistirilen degerlendirme kriteri kullanildiginda
anket katilimcailariin 114 i (%49,35) yaklasik yarisi internet bagimlisi olarak degerlendirilmistir. Bu
durumda 6grencilerin internet kullanimini kontrol etmekte giicliik ¢ektiklerini ve internette daha fazla
zaman gegirdikleri sdylenebilir. Chak ve Leung (2004) katiimcilarin 106’s1 (%14,7), Ha vd. (2007) 139 kisi
(%30,8), Ghassemzadeh vd. (2008) 977 Ogrenciden 37’si (%3,8), Johansson ve Gotestam (2004)
katilimcilarin %10,66’s1, Widyanto ve Griffiths (2006) 49 6grencinin (%13), Kul (2020) tarafindan ise 4
ogrencinin (%5) internet bagimlisi oldugu belirtilmistir.

Saglik anksiyetesi bakimindan incelendiginde ise 6grencilerin saglik anksiyetelerinin orta diizeyde
oldugu tespit edilmistir. Literatiir incelendiginde Giil vd. (2014) dahiliye poliklinigine gelen hastalarda
saglik anksiyetesi puan ortalamasini 17,11+6,07, Gerolimatos ve Edelstein (2012) yash ve geng yetiskinler
arasinda saglik anksiyetesi ortalamasini yashlar icin 17,24+10,84 geng yetiskinler i¢in 20,82+11,04, Ucar
ve digerleri (2015) fibromiyalji sendromlu hastalarda saghk anksiyete ortalamasini 23,50+10,78, Jones vd.
(2014) meme kanseri teshisinde saglik anksiyetesi ortalamasini 15,51+6,93, Bozkurt Zincir vd. (2014) ise
kardiyak olmayan ancak gogiis agrisi olan hastalarda saglik anksiyete puan ortalamasi 17,6+7,7 olarak
tespit edilmistir. Bu sonuglar arastirma bulgumuzda oldugu gibi saglik anksiyete diizeylerinin genel
olarak diisiik ve orta seviye de oldugu soylenebilir.

Arastirmada elde edilen bulgulara gore internet bagimliliginin siberkondiriay1 pozitif yonde
etkiledigi sonucuna ulasilmistir. Sorunlu internet kullamimi ya da bagimlilik boyutunda internet
kullaniminin internetten hastalik arama olan siberkondria davranisin1 artirmaktadir. Ivanona (2013)
internet bagimliligt ve siberkondriamin refah ile iligskisi arastirmasinda internet bagimliliginin
siberkondria ile pozitif iliskisini ortaya koymustur. Selvi vd. (2018) tarafindan siberkondria siddet 6lcegi
calismasinda da internet bagimlilig1 ve siberkondrianin yiiksek diizeyde iligkili oldugu belirtilmistir.
Ivanova ve Karabeliova (2014) siberkondrianin internet bagimhilig: ile iligkili oldugu ve internet
bagimliligindan etkilendigi tespit edilmistir. Diger bir degisken olan saglik anksiyetesi de siberkondriay1
pozitif yonde etkilemektedir. Anksiyete diizeyinin yiikselmesi sonucunda katihmcilarin internetten
hastalik arastirma olan siberkondriay: alternatif bir ¢ikis yolu bulmak igin kullanildigr goriilmektedir.
Ancak daha 6nce de vurgulandig: gibi bireylerin siberkondriaya yonelmesi anksiyete diizeyinde azalma
yerine daha fazla kayg ve stres yasama ile karsilasilabilecegi durumudur. Fergus ve Russell (2016) saglik
anksiyetesi ve siberkondrianin birbirinden ayirt edilebilir oldugunu ancak iligkili kavramlar oldugu,
Norr vd. (2015c) anksiyete siirecindeki yiikseliste internetten tibbi bilgi aramanin etken oldugunu bu
nedenle de saglik anksiyetesi ile siberkondria arasinda iliski oldugunu, Muse vd. (2012) saglik
anksiyetesi yiiksek olanlarin ¢evrimici saglik bilgilerini daha sik aradiklari, daha uzun arastirmalar
yaptiklar1 ve daha endise verici arayislar bulduklarini, McMullan vd. (2019) tarafindan meta-analiz
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yontemi gergeklestirilerek saghk anksiyetesi ve siberkondri arasindaki pozitif iliskiyi belirtmislerdir.
Diger calismalarda da benzer sekilde Bajcar vd. (2019), Eastin ve Guinsler (2006) ve Singh ve Brown
(2014) saglik anksiyetesi ile siberkondria arasindaki iliskiyi gosteren bulgular sunmuslardir.

Sinirlilik ve Gelecek Arastirmalara Oneriler

Katilimcilara kolay ulagim saglanabilecegi diistincesiyle arastirma kapsamina 6n lisans ve lisans
boliimiinde yer alan Ogrenciler dahil edilmistir. Bu nedenle arastirmanin 6ne ¢ikan en Onemli
siirlhiliklarindan birisi katilimcilarin sadece 6grencileri kapsamasidir. Diger bir siurlilik ise internet
bagimhliginda Ogrencilerin internet kullanim stireleri ve c¢evrimi¢i deneyim gibi bilesenlerin
incelenmemesidir.

Gelecek arastirmalarda internet bagimlilig1 ve saglik aksiyetesinin siberkondria tizerinde etkisini
birlikte inceleyen ¢alismalarin literatiire kazandirilarak arastirmada elde edilen sonuclar1 destekleme de
ya da reddetme acisindan 6nem arz etmektedir. Literatiir taramasinda bir¢ok arastirmanin siberkondria
sonucunda bireylerin saglik anksiyete diizeylerinin yiikseldigine yonelik incelemelerde bulunulurken,
arastirmada saglik anksiyetesi devaminda siberkondrianin gozlemlenecegi belirtilmektedir. Bu nedenle
gelecek arastirmalarda saglik anksiyetesinin siberkondria {izerinde etkisini inceleyen calismalar
yapilabilir. Arastirmanin sadece egitime devam eden Ogrencileri kapsamasi bakimindan simirhilik
gosterirken toplumda farkli diizeydeki yas gruplari internet bagimliligi, saglik anksiyetesi ve
siberkondria 6l¢ekleri dahilinde incelenebilir.

* 0 % ¥
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