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Calismanim amaci, dijital oyun bagimhiliginin bireylerde boyun agrisi, kas aktivite diizeyi, depresyon ve
uyku kalitesi iizerindeki etkisini saptamaktir. Ayrica, dort haftalik farkindalik egitiminin bu bireylerde
boyun agrisi, kas aktivite diizeyi, depresyon ve uyku kalitesi tizerindeki etkisini arastirmaktir. Calismaya
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Anabilim Dali’nda egitim goéren ve arastirmaya alinma kriterlerini
karsilayan 30 goniillii katilimc1 dahil edildi. Katilimeilar Universite Ogrencileri igin Dijital Oyun
Bagimlilig1 Olgegi’ nden aldiklar1 puana gére Oyun bagimli grubu (n= 15) veya kontrol grubuna (n=15)
ayrildi. Katilimeilarin demografik o6zellikleri ve dijital oyun oynama siireleri sorgulandi. Ayrica
katilimcilarin agri siddeti Viziiel Analog Skalas1 (VAS) ile, kas aktivasyonu Delsys 2 Kanalli Trigno
Avanti Mobil Elektromiyografi sistemi ile, depresyon diizeyleri Beck Depresyon Olgegi (BDO) ile,
uyku kalitesi ise Pittsburgh Uyku Kalitesi Indeksi (PUKI) ile degerlendirildi. Oyun bagimli grubunda
yer alan katilimcilara haftada bir saat dort hafta ¢evrimigi farkindalik egitimi verildi. Gruplarin
karsilastirilmasinda sol ve sag iist trapezius kas aktivitesi, VAS puani, BDO skoru ve PUKI skoru
acisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmadi (p>0,05). Oyun bagiml grubun dort haftalik
farkindalik egitimi sonrasinda egitim dncesine gore trapezius kas aktivitesinde, VAS puaninda, BDO ve
PUKI skorlarinda sayisal olarak gelisme gosterse de bu gelisme istatistiksel olarak anlamli degildi
(p>0,05). Sonug olarak, oyun bagimli bireylerde iist trapezius kas aktivitesinde azalma, boyun agrist
siddetinde artis, depresyon diizeyinde artis ve uyku kalitesinde azalma oldugu fakat bu farkin normal
bireylere gore anlamli olmadigi goriildii. Oyun bagiml bireylerde farkindalik egitimi sonrasinda {ist
trapezius kas aktivitesinde artig, boyun agris1 siddetinde azalma, depresyon diizeyinde azalma ve uyku
kalitesinde artis olsa da bu gelismeler anlamli degildi. Anlamli gelisme olabilmesi igin daha uzun siireli
egitimin verilmesini diisiinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Dijital oyun, oyun bagimliligi, uyku kalitesi, depresyon, farkindalik

Effects of Mindfulness Training on Pain, Muscle Activity,
Depression and Sleep Quality in Individuals with Digital Game
Addiction

ABSTRACT

The aim of the study is to determine the effect of digital game addiction on neck pain, muscle activity
level, depression and sleep quality in individuals. In addition, it was to investigate the effects of four-
week mindfulness training on neck pain, muscle activity level, depression and sleep quality in these
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individuals. Thirty volunteer participants who were receiving training in the Department of
physiotherapy and Rehabilitation and met the inclusion criteria were enrolled in the study. Participants
were divided into the game addict group (n= 15) and the control group (n=15) according to their scores
on the Digital Game Addiction Scale for University Students. Participants were questioned about their
demographic characteristics and duration of playing digital games. Additionally, pain intensity was
assessed using the Visual Analogue Scale (1), muscle activation using the Delsys 2-Channel Trigno
Avanti Mobile electromyography system, depression levels using the Beck Depression Inventory (BDI),
and sleep quality using the Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI). Participants in the game- addicted
group were given online mindfulness training for one hour per week for four weeks. In the comparison
of the groups, no statistically significant difference was found in terms of left and right upper trapezius
muscle activity, VAS score, BDI score and PSQI score (p>0.05). Although the game-addicted group
showed numerical improvement in trapezius muscle activity, VAS score, BDI and PSQI scores after the
four-week awareness training compared to before the training, this improvement was not statistically
significant (p>0.05). As a result, it was observed that there was a decrease in upper trapezius muscle
activity, an increase in neck pain severity, an increase in depression level and a decrease in sleep quality
in game-addicted individuals, but this difference was not significant compared to normal individuals.
Although there was an increase in upper trapezius muscle activity, a decrease in neck pain severity, a
decrease in depression level and an increase in sleep quality in game-addicted individuals after
mindfulness training, these improvements were not significant. We consider that longer-term training
should be provided in order to achieve meaningful development.

Keywords: digital game, game addiction, sleep quality, depression, mindfulness
1 Giris

Dijital oyunlar, bir veya daha fazla kisinin elektronik platformlarda ¢evrimigi bir ag {izerinden birlikte
kullanabildigi eglence ve bos zaman aktivite yazilimi1 olarak tanimlanmaktadir (Biiyiikbaykal &
Cansabuncu, 2020). Dijital oyunlar, glinimiizde ¢ocukluk déneminden itibaren her yas grubunun tercih
ettigi glinliik yasamun rutin bir pargasi haline gelmistir (Bird & Edwards, 2015). Giliniimiizde bireyler ¢esitli
duygusal ihtiya¢larin1 karsilamak amaciyla siklikla bu oyunlari tercih etmektedirler (Granic et al., 2014).
Teknolojinin gelismesiyle birlikte dijital oyunlar insanoglunun bos zamanlarinin vazgecilmez bir pargasi
haline gelmistir (Mustafaoglu et al., 2018; Olson, 2010). Her 5 iiniversite 6grencisinden 1°i oyun bagimliligi
riski tasimaktadir. Cocuklar ve ergenler oyun bagimliligi agisindan daha yiiksek risk altindadir. Asir1 dijital
oyun oynayan ergenlerin daha diisiik 6z kontrol seviyelerine sahip oldugu bildirilmistir.

Dijital oyunlarin faydalarina ragmen 6zellikle kontrolsiiz ve uzun siireli kullanimi bireyler iizerinde birgok
olumsuz etkiye neden olmaktadir. Bu sorunlarin en 6nemlileri bagimlilik, fiziksel aktivite eksikligi ve
obezite, uyku bozukluklar: ve kas-iskelet sistemi sorunlaridir. Bireylerde dijital oyunlara harcanan zamanin
artmasi, bagimlilik yaratmakta, diger aktiviteleri géz ardi ederek oyun oynamaya, gorev ve sorumluluklar
ihmal etmeye, yasam firsatlarmi kagirmaya ve gercek diinyadan uzaklasmaya neden olmaktadir. Oyun
bagimliligi; sosyal izolasyon, ruh hali degisimleri, hayal giiciiniin azalmasi ve yasamdaki diger olaylar1 géz
ard1 ederek oyun i¢i basarilara odaklanma olarak tanimlanmaktadir (Kuss & Griffiths, 2012) ve Diinya
Saglik Orgiitii, oyun bozuklugunu Uluslararas1 Hastalik Siniflandirmasina (ICD-11) dahil etmistir (Pontes
et al., 2021). Dijital oyunlarin asir1 kullanimi ile kaygt ve depresyon, diisiik yasam memnuniyeti arasinda
iliski oldugu rapor edilmistir (Wenzel et al., 2009). Depresyondaki bireyler sosyal iliskiler kurmakta ve
stirdiirmekte zorluk ¢ekmektedirler. Bu nedenle, dijital oyunlar depresyonda olan, yalniz ve diisiik sosyal
yeterlilige sahip bireylere hitap etmektedir.

Dijital oyun oynarken teknolojik cihazlar1 uzun siire pozisyon degistirmeden tutmak kas-iskelet
problemlerine neden olmaktadir (Mustafaoglu, 2019). Ozellikle cep telefonuyla oyun oynarken asiri
kullanim, agri, yorgunluk, gii¢siizliikk, uyusma ve karincalanma gibi duygusal sorunlar yer almaktadir
(Mustafaoglu, 2018; Mustafaoglu, 2019; Mustafaoglu & Yasaci, 2018). Akilli telefonu iki saatten fazla
kullanan ergen bireylerde uyku siiresinde azalma, uykuya dalma siiresinde artig, dikkat dagimikligi,
yorgunluk, yeme bozukluklar1 ve psikolojik belirtilerin anlamli diizeyde daha fazla oldugu rapor edilmistir
(12). Goriilen diger semptomlar miyofasyal agr1 ve fibromiyalji sendromlaridir (Mustafaoglu et al., 2021;
Zirek et al., 2020). Dijital oyun oynarken el ve 6n kolda tekrarlayan zorlanma yaralanmalar arasinda karpal
tiinel sendromu, de Quervain tenosinoviti, kiibital tiinel sendromu ve tendinit gibi durumlar yer almaktadir
(Booth-Malnack, 2019).

Son yillarda, artan oyun siiresi de uyku sorunlarinin yaygimliginda artisa yol agmistir (Belmon et al., 2019;
Yasaci & Mustafaoglu, 2020). Oyun oynama siiresinin yorgunluk, uykusuzluk ve uyku vakti ile negatif bir
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iligkisi oldugu ve bireyin dijital oyun oynama siiresindeki artis yorgunluk ve uykusuzluk seviyelerinin o
kadar arttig1, yatma ve uyanma saatlerinin ise o kadar ge¢ oldugu belirtilmektedir. Dijital oyun siiresinin
giinliik 1 saati agmasi uyku kalitesini dogrudan etkilemektedir (Kristensen et al., 2021). Kisilerin uyarict
etkisi olan gece dijital oyun oynamasi, daha geg¢ yatma, yetersiz uyku ve giindiiz yorgunlugunun artmasiyla
iligkilendirilmektedir (Eggermont & Van den Bulck, 2006).

Dijital oyun bagimlhiliginin tedavisinde bireysel ve aile damigmanhigi, davranis degisikligi, kognitif
davranigci terapi, kabul ve kararlilik terapisi ve egzersiz gibi yaklagimlar1 igermektedir (Santos et al., 2016;
Zajac et al., 2017). Caligmanin amaci, dijital oyun bagimlhiliginin bireylerde boyun agrisi, kas aktivite
diizeyi, depresyon ve uyku kalitesi iizerine etkisini saptamaktir. Ayrica, dort haftalik farkindalik egitiminin
dijital oyun bagiml bireylerde boyun agrisi, kas aktivite diizeyi, depresyon ve uyku kalitesi iizerindeki
etkisini aragtirmaktir.

2 Metodoloji
2.1 Etik Onay

Arastirma Istanbul Universitesi-Cerrahpasa Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik kurulun (karar
no: 2022/121) tarafindan onaylanmis olup, c¢alismanin yapildigi kurumdan yazili izin alinmistir.
Arastirmada Helsinki Deklarasyonu Prensipleri’ne uygun davranilmistir.

2.2 Katihmcilar

Calisma, 17.01.2023-01.07.2024 tarihleri arasinda Istanbul Universitesi-Cerrahpasa Saglik Bilimleri
Fakiiltesi Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliimii’nde 6grenim goren Ogrenciler lizerinde ylriitiildii.
Aragtirma Istanbul Universitesi-Cerrahpasa Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulu tarafindan
onayland: (Karar no: 2022/121). Arastirma Helsinki Deklarasyonu Ilkeleri’ne uygun olarak yiiriitiildii.
Caligmaya 18 yas ve lizeri olan, en az bir yildir glinde en az 2 saat bilgisayar, telefon, tablet ve konsol ile
dijital oyun oynayan ve ¢aligmaya katilmaya goniillii olan iiniversite 6grencileri katildi. Depresyon ve uyku
bozuklugu tanis1 olan, kas-iskelet sorunu bulunan, depresyon, agr1 ve uyku bozuklugu nedeniyle herhangi
bir ilag kullanan, oyun oynamayip fakat uzun siireler sosyal medya kullanan bireyler ¢alismadan diglandi.
Katilimeilar Universite Ogrencileri igin Dijital Oyun Bagimlihig Olgegi’nden aldiklar1 puana gore iki gruba
ayrildi. Olgekten 64 ve iizeri puan alanlar Oyun bagimli gruba (n= 15) ve 1-21 puan alanlar ise Kontrol
(Normal) gruba (n=15) ayrildi. Her iki grubu olusturan bireylerin boyun bolgesinde agr1 varligi ve siddeti
sorgulandi, boyun bolgesi kas aktivite diizeyi kaydedildi, depresyon ve uyku kalitesi ile ilgili anketler
kullanilarak sorgulandi. Degerlendirmeler sonrasinda Oyun bagimli grup katilimcilarma dort haftalik
farkindalik egitimi verildi. Egitim sonrasi verilen egitimin bireyler {iizerinde olusturdugu etkiyi
degerlendirmek i¢in Oyun bagimli grup katilimeilart tekrar boyun agrisi, kas aktivite diizeyi, depresyon ve
uyku kalitesi agisindan degerlendirildi ve elde edilen klinik sonuglar ilk degerlendirme sonuglariyla
karsilastirildi.

2.3 Veritoplama araclan

2.3.1 Bagimhlik Diizeyinin Belirlenmesi

Katilimetlarin dijital oyun bagimlilik diizeyini belirlemek igin Hazar ve ark (Hazar & Hazar, 2019).,
tarafindan gelistirilmis olan “Universite Ogrencileri Igin Dijital Oyun Bagimhiligi Olgegi” kullanild:.
Olgekten almabilecek en diisik puan “21” en yiiksek puan “105” tir. Olgek puanlamasinin
derecelendirmesinde ise; “1-21: Normal grup, 22-42: Az riskli grup, 43-63: Riskli grup, 64-84: Oyun
bagiml grup, 85-105: Yiiksek diizeyde oyun bagiml grup” olarak degerlendirilmektedir (Hazar & Hazar,
2019).

2.3.2 Agr1 Degerlendirmesi

Katilimcilarin mevcut boyun agrilarinin siddetini 10 cm’lik Gorsel Analog Skala (Visual Analog Scale)
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(Feyzioglu et al.) ile degerlendirildi. VAS hastanin agrisin1 0 ile 10 arasinda bir sayiyla ifade etmesi ile
agriy1 degerlendirdigi bir 6l¢ektir (0= agr1 yok, 10= en siddetli agr) (Giilfe et al., 2005).

2.3.3 Kas Aktivitesi Degerlendirmesi

Kas aktivasyonunu degerlendirmek i¢in kablosuz veri aktarabilen 2 kanalli Delsys Trigno Avanti ylizeyel
elektromiyografi (EMQG) sistemi (Delsys inc., Boston) kullamildi (Sekil 1). Yiizeysel EMG o6l¢limii
oncesinde hastalarin elektrotlarimin yapistirilacagi bolgeler cilt direncini azaltmak amaciyla alkolle
temizlendi ve gerekirse uygulama alani tiras edildi. Kas aktivasyonu degerlendirilmesi, maksimum istemli
izometrik kontraksiyon (MIIK) &lgiimii ve fonksiyon sirasinda olgiim olmak iizere iki asamadan
olugmaktadir. Degerlendirme sonrasinda elde edilen ham veriler, Delsys yilizeyel EMG programinin
EMGworks Analysis programi kullanilarak analiz edildi. Ilk etapta, ham verilerin filtrasyonu yapilarak
anormal sinyaller (artefakt) elimine edildi. Daha sonra ayn1 program kullanilarak, MIIK degerlendirmesi
yapilan kaslarin fonksiyon sirasinda ne kadar etkili bir kontraksiyon degerine ulastiginin belirlenebilmesi
icin RMS (root mean square) degerlendirmesi yapildi ve ortalama yiizde degerleri kaydedildi (%MIiK).

Sekil 1: Kas aktivitesi 6l¢timii

2.3.4 Depresyon diizeyi

Beck Depresyon Olgegi (BDO), toplam 21 maddeden olusan ve depresyonda gériilen belirtileri 6lgmeye
yarayan bir olgektir. Olgekte 2 madde duygulara, 11 madde bilislere, 2 madde davramslara, 5 madde
bedensel belirtilere ve 1 madde kisiler aras1 belirtilere yer vermistir. Sonuglar 0-9 puan hi¢ yok/minimal
depresyon, 10-18 puan hafif depresyon, 19-29 puan orta depresyon, 30-63 puan siddetli depresyon olarak
degerlendirilmektedir (Aktiirk et al., 2005).

2.3.5 Uyku kalitesi

Uyku kalitesi degerlendirmesi icin Pittsburg Uyku Kalitesi Indeksi (PUKI) kullanildi. Uyku kalitesinin
niceliksel 6l¢timiinii saglayan degerlendirme skalasidir. 24 sorudan olusur. Sorularin 19 tanesi 6zbildirim 5
tanesi ¢evresindeki kisiler tarafindan yanitlanir. Her madde 0-3 puan arasi skorlanir. Tiirkiye’de gecerlilik
caligmalar1 Agargiin ve ark. tarafindan 1996 yilinda yapilmistir (Agargiin, 1996).

2.4 Farkindahk Egitimi

Egitim dijital oyun bagimli gruptaki katilimcilara haftada 1 saat 4 hafta boyunca ¢evrimigi verildi (Sekil 2).
[k hafta katilimeilara, dijital oyunlarin bireyler iizerinde olusturabilecek fiziksel ve ruhsal sorunlardan ve
bunlar1 6nlemeye yonelik dnerilerden bahsedildi. Ikinci hafta katilimcilara omurga biyomekanigi, dogru
postiir ve kétii postiiriin viicut yapilar1 ve fonksiyonlar iizerine etkisi anlatildi. Ugiincii hafta dogru postiirii
kazanma ve siirdiirme icin kolay uygulanabilecek postiir egzersizleri 6gretildi. Dordiincii hafta dijital
oyunlar oynanirken gelisebilecek olas1 kas-iskelet sistemi sorunlarini 6nlemeye yonelik ergonomik

degisiklikler ve pratik egzersizler gosterildi.
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KARSILASIN SORUNLAR

* Boyun agrisi
e Sirt agrisi
* Bas agrisi

« Uyku kalitesi diustuklugii

Ellerde ve kollarda uyusma
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Sekil 2: Farkindalik Egitimi
2.5 Verilerin Analizi

Caligma verilerinin istatistiksel analizinde “Statistical Package for Social Sciences” (SPSS) Siiriim 21.0
(SPSS inc., Chicago, IL, ABD) istatistik programi kullanildi. Ortalama+standart sapma (Ort+SS), frekans
(n)/ytizde (%) olarak verildi. Gruplarin sosyo-demografik ve klinik 6zelliklerine gore ikili
karsilastirmalarinda Bagimsiz Orneklem T-Testi kullanildi. Oyun bagimhi grupta, egitim 6ncesi ve sonrasi
degerlendirme verileri Eslestirilmis Orneklem T-Testi kullanilarak analiz edildi. Tiim analizlerde p<0,05
(iki tarafli) degerleri istatistiksel olarak anlamli kabul edildi.

3 Bulgular

Calisma kapsaminda 125 {iniversite 6grencisine Universite Ogrencileri I¢in Dijital Oyun Bagimlilig: Olgegi
uygulandi. Katilimeilarin %12’si (n=15) olgekten 64 ve iizeri puan alarak Oyun bagimli grup olarak
belirlendi. Ayni 6lgekten 1-21 arasinda puan alanlar %12 (n=15) Kontrol grubu olarak c¢alismaya dahil
edildi. 22-63 arasinda puan alanlar %76 riskli grup oldugundan ¢alismadan dislandilar. Arastirmaya katilan
bireylerin yas ortalamalar1 bakimindan benzerdi (p=0,16). Giin i¢cinde oyun oynama siiresi bakimindan ise
Oyun bagimli grup Kontrol grubuna gore istatistiksel olarak anlamli derecede daha fazla zaman harcadigi
saptandi (p=0,01). Katilimcilarin demografik bilgilerinin karsilastirilmasi Tablo 1’de verildi.

Tablo 1: Katulimcilarin demografik bilgilerinin karsilastiriimas:

Kontrol grup Oyun bagimh grup p*
Ort+SS Ort+SS
Yas, yil 22,25+3,51 23,84+2.88 0,16
Boy, m 1,68+0,10 1,67+0,10 0,79
Kilo, kg 62,50+16,76 70,23+14,77 0,23
Giinde oyun oynama siiresi, | 20+£51,69 159,23+84,30 0,01
dk

Ort, ortalama; SS, standart sapma; m, metre; kg, kilogram; dk, dakika.
* Independent Sample T- Test

Egitim oncesinde Kontrol grup ile Oyun bagimli grubun klinik bilgilerinin karsilastirilmasi Tablo 2’de
verildi. Gruplarn karsilagtirilmasinda sol ve sag ist trapezius kas aktivitesi, VAS puani, BDO skoru ve
PUKI skoru agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmadi (p>0,05).
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Tablo 2: Katilimcilarin Klinik bilgilerinin karsilagtiriimas:

Kontrol grup Oyun bagimh grup p*
Ort£SS Ort£SS
Sol Ust Trapezius Kas Aktivitesi 206,45+155,14 100,74+65,08 0,10
Sag Ust Trapezius Kas Aktivitesi 196,72+234,97 178,41+£211,58 0,82
VAS 2,50+1,00 4,00+2,41 0,87
BDO 11,25+4,57 15,42+8,24 0,21
PUKI 8,1743,61 7,67+3,39 0,90

Ort, ortalama; SS, standart sapma; VAS, Viziiel Analog Skalasi; BDO, Beck Depresyon Olgegi; PUKI, Pittsburg Uyku
Kalitesi Indeksi
* Independent Sample T- Test

Oyun bagimli grubun dért haftalik farkindalik egitim sonrasinda egitim oncesine gore sol ve sag trapezius
kas aktivitesinde, VAS puaninda, BDO ve PUKI skorlarinda sayisal olarak gelisme gosterse de, bu gelisme
istatistiksel olarak anlamli degildi (p>0,05) (Tablo 3).

Tablo 3: Dijital oyun bagimii bireylerin egitim dncesi ve sonrasi verilerinin karsilastirilmas

Egitim oncesi Egitim sonrasi

Ort+SS OrtSS P
Sol Ust Trapezius Kas Aktivitesi 100,74+65,08 160,94+236,20 0,80
Sag Ust Trapezius Kas Aktivitesi | 178,41+211,58 181,03+203,87 0,70
VAS 4,00+2,41 3,00+1,75 0,16
BDO 15,42+8,24 13,0849,76 0,07
PUKI 7,67+3,39 8,75+4,37 0,11

Ort, ortalama; SS, standart sapma; VAS, Viziiel Analog Skalas1; BDO, Beck Depresyon Olgegi; PUKI, Pittsburg Uyku
Kalitesi Indeksi

¥ paired Samples T- Test
4 Tartisma

Calismada oyun bagimli bireylerde normal bireylere gore sol ve sag iist trapezius kas aktivitesinde azalma,
boyun agrisi siddetinde artis, depresyon skorunda artis ve uyku Kalitesi skorunda azalma oldugu goriilmiistiir
fakat bu farklilik anlamli degildir. Ayrica oyun bagiml bireylere dort hafta verilen farkindalik egitimi
sonrasinda sol ve sag iist trapezius kas aktivitesinde artig, boyun agris1 siddetinde azalma, depresyon
skorunda azalma ve uyku kalitesi skorunda artma olsa da bu degisikler anlaml1 degildir.

Insanlar yemek, internet, oyun, egzersiz veya ¢aligma gibi iyi deneyimler yasadiklarinda beyin, dopamin
ad1 verilen ve kisinin belirli bir siire boyunca keyifli bir hayat yagsamasini saglayan temel bir nérokimyasal
salgilar. Oyun bagimliligi ayn1 zamanda dijital oyunlar oynarken salgilanan dopamin miktarinin, diger
olumlu yasam tarzi aktiviteleri sirasinda salgilanan dopamin seviyelerine gore de degisiyor. Bagimlilik 6diil,
motivasyon, hafiza ve ilgili beyin fonksiyonlarini etkileyen birincil kronik bir hastaliktir. Bu devrelerdeki
islev bozukluklart karakteristik olarak biyolojik, psikolojik, sosyal ve ruhsal belirtilere yol agar (D Griffiths
et al., 2012; Darnai et al., 2019). Calismamiz kapsaminda degerlendirilen 125 {iniversite 6grencisinde
15”i(%12) Universite Ogrencileri I¢in Dijital Oyun Bagimlihig: Olgegi’nden 64 ve iizeri puan alarak oyun
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bagimli grup oldugu saptandi. Geri kalan katilimeilardan %12’si 1-21 puan araliginda puan alarak Normal
grup olurken, %76’s1 ise 22-63 arasi puan alarak Riskli grup oldugu goriildii.

Literatiir incelendiginde kotii durusta akilli telefon kullaniminin omuz kusagi kaslariin hipoaktivitesine ve
bel agrisina neden oldugu bildirilmektedir (Adachi et al., 2020). Tapanya ve ark. (2021), ayakta mesaj
yazmanin {st trapezius kaslarinin aktivasyonunda azalmaya neden oldugunu ve bas fleksiyon agis1 arttikga
kas aktivasyonunun azaldigin1 buldu. Ayni ¢aligmada, ayaktayken akilli telefon kullanimi i¢in uygun bir
boyun durusunun, O derece boyun fleksiyonu, uygun telefon egim ve bakig agilarinin ise sirasiyla 76° ve 14°
oldugu rapor edilmistir (Tapanya et al., 2021). Geng yetiskin bireylerde, akilli telefon kullanimi sirasinda
st trapez kasinda, bilgisayarda yazmaya gore daha diigiik aktivasyon oldugu ve trapez kasindaki bu
tutulumda ekran boyutunun énemli bir faktdr oldugu belirtilmis olsa da (D'Anna et al., 2021), asil faktoriin
uzun stireli kullanim sonrasinda iist trapez kasinda meydana gelen yorgunlugun oldugu farkli ¢alismalarda
vurgulanmistir (Choi et al., 2016). Xie ve ark. (2015)’da geng yetiskin bireylerde akilli telefon
kullaniminin iist ve alt trapezius kaslarinda daha diisiik kas aktivitesi ile iligkili oldugunu rapor etmislerdir
(Xie et al., 2016). Bir diger calismada ise Szeto ve ark. (2009), iist trapez kas aktivitesinin, akilli telefonu
iki eliyle kullanan bireylerde, bilgisayar1 iki elle kullanan bireylere gore daha diigilk oldugunu
bildirmislerdir (Szeto et al., 2009). Arastirmacilara gére bunun {ist trapez kaslarinin sadece bir mobilizator
olarak degil, ayn1 zamanda {ist ekstremitenin stabilizatorii olarak da c¢alistigindan kaynaklaniyor
olabilecegidir. Bununla birlikte, telefonda harcanan zaman arttikga, {ist trapez kasinin kolun ve akilli
telefonun agirlign ile pasif olarak gerildigi ve bu kastaki aktivitenin azalmasina neden oldugu
varsayilmaktadir. Lee ve ark. (2015), tek elle akilli telefon kullaniminin daha fazla iist trapez agrisina ve st
ekstremite kas aktivitesinde artisa neden oldugunu bildirmistir (Lee et al., 2015). Calismamizda
literatiirdeki ¢aligmalara paralel olarak giin igerisinde daha fazla dijital oyun oynayan (Oyun bagimli grup)
bireylerde hem sag hem de sol iist trapezius kas aktivitesinin normal gruba gore daha az oldugu
bulunmustur, fakat bu degerler istatistiksel olarak anlamli degildir. Dort haftalik farkindalik egitimden
sonra kas aktivitesinde artis oldugu goriilmiistiir fakat bu artis yine de normal grubun degerlerine goére
diisiik kalmistir. Sonuglar arasinda istatistiksel olarak anlamli olmama nedenini egitim siiresinin kisa
olmasina baglamaktayiz, daha uzun bir egitim siireci olmas1 gerektigini diisiinmekteyiz.

Caligmamizda oyun bagimli bireylerde boyun bolgesinde goriilen agr1 siddetinin normal gruba gore fazla
oldugu fakat istatistiksel olarak anlamli fark olmadigi goriilmiistiir. Dort haftalik egitimden sonra agri
siddetinde bir birim azaldig1 goriilmistiir. Literatiirde teknolojik cihaz kullanimi ile agr arasinda iliskiyi
aragtiran ¢aligmalar incelendiginde, Berolo ve ark. (2011), calismamiza benzer olarak g¢alismalarinda
teknolojik cihaz kullanan bireylerde iist ekstremite, iist sirt veya boynun bolgesinde agri sikayeti oldugunu
bildirmislerdir (Berolo et al., 2011). Lin ve Peper (2009), ¢alismalarinda cep telefonu ile mesaj yazarken
trapez kas aktivasyonunun arttiginm1 ve katilimecilarin %83'tiniin boyun ve el agris1 yasadigini bildirmistir
(Lin & Peper, 2009). Han ve ark. (2019) ise akilli telefonlarda giinde 5 saatten fazla zaman harcamanin
boyun- omuz agris1 ile iliskili oldugunu rapor etmistir (Han et al., 2019). Mustafaoglu ve ark. (2021),
caligmalarinda akilli telefon bagimlilig1 olan bireylerde, iist sirt, boyun ve bilekler/ellerde daha yiiksek
oranda kas-iskelet agris1 oldugunu bildirmistir (Mustafaoglu et al., 2021). Benzer olarak, Doruk ve ark.
(2023), akall1 telefon kullanim siiresi ile boyun, bilek ve omuz agrisi arasinda, bilgisayar kullamim siiresi
ile iist sirt, alt sirt ve omuz agrisi arasinda bir iliski oldugunu bildirmistir.

Dijital oyunlarin asir1 kullanimi ile depresyon ve diisiik yasam doyumu arasinda iliski oldugu saptanmistir
(Wenzel et al., 2009). Bandura'nin sosyal bilissel teorisine gore, depresyon 6z diizenlemeyi bozabilir ¢iinkii
depresyonlu kisiler yeteneklerini bozma/yok etme egilimindedir (Bandura, 1999). Calismamizda oyun
bagiml bireylerin depresyon skorlarinin normal bireylere gore yiiksek oldugu ve dort haftalik egitimden
sonra bu skorun azalma egiliminde oldugu gorildi.

Yapilan arastirmalar, dijital oyun oynandik¢a uykuya dalmak i¢in daha fazla zamana ihtiya¢ duyuldugunu,
uyku verimliliginin distiigiinii ve daha sik uyku ilaci kullanildigini ortaya koyuyor (Exelmans & Van den
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Bulck, 2015; Kristensen et al., 2021). Kanitlar, yatmadan once dijital oyun oynamanin ¢ocuklar ve ergenler
i¢in Ozellikle rahatsiz edici bir uyku 6ncesi aktivite oldugunu gostermektedir. Gece dijital oyun oynamay1
tesvik etmek, daha ge¢ yatma saatleri, yetersiz uyku ve gilindiiz yorgunlugunun artmasiyla iliskilidir
(Eggermont & Van den Bulck, 2006). Doruk ve ark. (2023), akilli telefonu iki saatten fazla kullanan ergen
bireylerde uyku siiresinde azalma, uykuya dalma siiresinde artis, dikkat dagimikligi ve psikolojik belirtilerin
anlamli diizeyde daha fazla oldugunu bildirmistir. Mathiak ve Weber, fonksiyonel manyetik rezonans
goriintiilemeyi kullanarak dijital oyunlarin 6zellikle siddet iceren sahnelerde bilissel uyaniklig1 artirdigi
sonucuna vardi (Mathiak & Weber, 2006). Dijital oyunlarin yarisindan fazlasinda siddet sahnelerinin yer
aldig1 ve fizyolojik uyarilma ile biligsel uyanikligin uyku hali iizerindeki etkisinden kismen sorumlu
olabilecegi gbz Oniine alindiginda, bu bulgu son derece 6nemli bir bulgudur. Calismamizda oyun bagimli
bireylerin uyku Kkalitesi skorlarinin normal bireylere gore diisiik oldugu ve dort haftalik egitimden sonra bu
skorun artis egiliminde oldugu goriildii.

5 Sonuc¢

Elde edilen sonuglara gore oyun bagiml bireylerde iist trapezius kas aktivitesinde azalma, boyun agrisi
siddetinde artis, depresyon skorunda artis ve uyku kalitesinde azalma oldugu fakat bu farkliliklar normal
bireylere gore anlamli degildi. Oyun bagiml bireylere dort hafta verilen farkindalik egitimi sonrasinda st
trapezius kas aktivitesinde artig, boyun agris1 siddetinde azalma, depresyon skorunda azalma ve uyku
kalitesi skorunda artma olsa da bu gelismeler anlamli degildi. Sonuglar arasinda anlamli fark olmamasinin
verilen egitim siiresinin kisa olmasindan kaynaklanabilecegini diistinmekteyiz.

6 Beyanname
6.1 Calismanin Sinirlari

Aragtirmanin birkag sinirliligi bulunmaktadir. Arastirma, belirli zaman diliminde tek bir boliim 6grencileri
iizerinde gerceklestirildiginden genelleme yapilamaz. Katilimcilarin uzman bir hekim tarafindan oyun
bagimlilig1 agisindan bir tanis1 olmayan bireyler {izerinde yapilmistir.

6.2 Finansman kaynagi

Calisma TUBITAK 2209-A Universite Ogrencileri Arastirma Projeleri Destekleme Progranmi kapsaminda
desteklenmistir.

6.3 Rakip Cikarlar
Bu ¢alismada herhangi bir ¢ikar ¢atismasi yoktur.
6.4 Yazarlarm Katkilar

Sorumlu Yazar Yusuf ACIKGOZ: Makale icin fikir ya da hipotezin olusturulmasi, gereg ve ydntemlerin
planlanmasi, verilerin diizenlenmesi ve analizi, literatiir taramasi, metin yazimi.

Yazar Riistem MUSTAFAOGLU: Makale igin fikir ya da hipotezin olusturulmasi, gereg ve yontemlerin
planlanmasi, metin diizenlenmesi, elestirel okuma.

7 1Insan ve Hayvanlarla ilgili Calisma
7.1 Etik Onay

Arastirma Istanbul Universitesi-Cerrahpasa Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik kurulun (karar no:
2022/121) tarafindan onaylanmis olup, ¢alismanin yapildigi kurumdan yazili izin alinmistir. Arastirmada
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Helsinki Deklarasyonu Prensipleri’ne uygun davranilmustir.

7.2 Bilgilendirilmis Onam

Aragtirmaya katilan hastalara, alinan bilgilerin gizli kalacagi konusunda bilgilendirme yapilmistir.
Aragtirmaya katilmay1 kabul eden bireylerden bilgilendirilmis onam formu ile yazili izin alinmistir. Ayrica,
arastirmada veri toplama amaciyla kullanilan 6lgekler i¢in de sorumlu yazarlardan izin alinmistir.
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