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Dijital devrim glinim{z dinyasinda pek ¢ok alanda etkili olmustur. Bu etki, kuskusuz ki saghk
alaninda da kendisini yogun bir sekilde gbstermektedir. GiniUmuzde, bir taraftan, her yastaki
insanlarin dijital araglari yogun kullanimi dijital obezite kavraminin daha fazla vurgulanmasina
yol agarken; diger taraftan dijital diinyanin imkan ve kolayliklari pek ¢ok alanda kullaniimak-
tadir. Bu alanlardan biri de dijital oyunlarin 6grenme ve 6gretme sireglerinde kullanimidir.
Dijital ortamda oyunlarin artisiyla birlikte, ciddi oyunlar olarak nitelenen bu oyun tiirleri de
popller olmustur. Ciddi oyunlar, bilim diinyasinda hem egitici hem de eglenceli bilgisayarla
yayllan midahale tipi olarak degerlendirilmektedir. Bu oyunlar saglig gelistirme amaciyla da
kullanilir. Dijital saglik oyunlarinin, saghkl yasam sekilleri ve onun belirleyicileri izerine, 6zel-
likle bilgi ve klinik sonuglarda olumlu etkileri vardir. Bununla birlikte, uzmanlar, saghg gelistir-
mede dijital saghk oyunlarinin sinirliliklarini da dikkatle gbz 6niinde bulundurulmalidir. Ge-
lecekte dijital saglk oyunlari daha 6nemli hale gelecektir. Bu ¢alisma, dijital diinyada sagligin
gelistiriimesinde ciddi saglik oyunlarinin kullanimi Gizerine bir dizi bulgu ve tartismayi ele almak
Uzere gergeklestirildi.
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Abstract

The digital revolution in today’s world has been effective in many areas. This effect, of course,
also shows itself most intensively in the field of health. Today, on the one hand, intensive uses
of digital tools by people of all ages lead to more emphasis to the concept of digital obesity;
on the other hand, facilities and amenities of the digital world are used in many fields. One of
these fields is the use of digital games for learning and teaching process. With the increase of
the game in the digital environment, this game types defined as serious game have been too
popular. These games are also used for health promotion. Digital health games have positive
effects on healthy lifestyles and their determinants, especially for knowledge, and on clinical
outcomes. However, the professionals should consider carefully also the limitations of digital
games in health promotion. In the future, digital health games will become more important in
health promotion. This study was carried out to evaluate a series of findings and discussion on
use of serious health games in health promotion in digital world.
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Giris

GUnUumuzde bilgi ve iletisim teknolojileri giinliik yasam icinde gittikce daha
fazla yer almaktadir. Dijital oyunlar da giderek artan oyuncu sayisiyla bu alanda
dikkat ¢cekmektedir. Oyunlarin poplilerligiyle birlikte, oyuna dayali 6grenme
de ilgi cekmeye baslamistir. Bu yeni 6grenme tekniklerinde, dijital cihazlarla
kurgulama yaratilarak, sanal diinya ile ger¢ek diinya birbirine gegirilmektedir.
Saglik alanindaki 6grenme amacgli oyunlar; saglk bilgisi, becerisi ve davranisi
gelistirmek icin kullaniimaktadir. Dijital saghk oyunlari, saghgi gelistirmede dijital
teknoloji kullanimina ¢ok iyi bir drnektir; oyun sayisi ve oyunlarin kullanimi
giderek artmaktadir.

Dijital diinyadaki farkh gorsel, isitsel, yazil iletisim tdrleri, geleneksel
0grenme slireclerinden daha farkli ve daha yaratici 6grenme tekniklerine imkan
saglamaktadir. Bu ¢ercevede davranis degisikligini destekleyen ve motive eden
dijital oyunlarin dogru saglik ve beslenme aliskanliklarini gelistirmede kullanilimasi
Onem arz etmektedir.

Saglikla ilgili dijital oyunlar, kamu sagligini koruma ve saglik okuryazarlig
bilincini olusturmada yaratici ve etkili bir strateji olarak kabul edilmektedir. Saghk
oyunlari bir yandan kullanicilara saglikh yasam igin ipuglarini eglenceli bir bigimde
sunarken; 6te yandan bedenin isleyisine yonelik temel bilgileri de 6gretmektedir.
Bu kapsamda saglk oyunlari yasam kalitesini arttirma, rehabilitasyon, cesitli
hastaliklar hakkinda bilgi edinme ve onlarla miicadele yollarini 6grenme gibi
pek cok alanda tamamlayici birer yontem olarak kullanilabilmektedir. Ancak,
teknolojilerin olumlu vyanlari kadar, sinirli ve sorunlu alanlarinin da oldugu
unutulmamalidir. Gergek ve bitincul tedavi yontemleri yerine yalnizca oyundan
edinilen bilginin yeterli gortlmesi, glvenli olmayan kaynaklarca olusturulan
yazihimlarin yayginlasarak dagilmasi ve ekran basinda fazla zaman gegirmekten
kaynaklanan bagimhlik stiregleri bu sorunlara 6rnek olarak gosterilebilir.

Bu arastirmada, ciddi oyunlarin kullanicilarina eglenceden daha fazlasini
vadettigi varsayimindan hareketle saglik oyunlari 6rneginde durum tespiti
yapilmaktadir. Calismada oyunlarin davranis degisikligi Gzerindeki etkilerine
yonelik gesitli arastirmalarin bulgulari, dijital saglk oyunu tiirleriyle bu oyunlarin
sebep oldugu olumlu ve sorunlu alanlar ayrintili bigimde incelenmektedir.

1. Dijital Oyunlar, Ciddi Oyunlar ve Dijital Saglik Oyunlari

Oyunlar, hem c¢ocuklar hem de eriskinler tarafindan oynanir. Oyunlarin tarihi
yazinin tarihinden eskidir. Video oyunlariise ilk olarak 1970’lerde ortaya ¢cikmistir.
Japon ve Kore orijinli atarilerle baslayan ve giderek gelisen bir siire¢ sonunda,
glnimzin dijital oyunlarina dénismistir (Baranowski vd., 2008; Hartley, 2002:
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119-121). Dijital oyunlar, artik glindelik poptler kiiltliriin bir pargasi olmustur.
Dijital oyun endustrisi giderek bliyimekte, oyuna ayrilan zaman, oyuncu sayisi
artmakta ve buyuk bir pazar olusturmaktadir (Barr vd., 2007). Dinyada 2015
yilinda 91.252.478.000 S’lik dijital oyun pazarinda, Turkiye 464.313.000 S ile 16.
sirada yer almaktadir (Newzoo, 2015a; Newzoo, 2015b).

Bir oyun, bir hedef ya da amag igin, bir oyuncunun yapmasi ve yapmamasi
gereken Onceden belirlenmis kurallar gercevesinde verilen fiziksel ve zihinsel
miicadeledir. Dijital oyun, kisisel bilgisayarlardan, oyun konsollari, tabletler ya da
mobil telefonlara uzanan genis yelpazede herhangi bir dijital cihazda oynanan
oyunlardir (Baranowski vd., 2008; Baranowski vd., 2013).

Oyunlar oncelikle eglenmek i¢in oynanir. Oyunlarin poplilerligiyle birlikte,
oyuna dayall 6grenme de ilgi cekmeye baslamistir. Giiniimuzde gittikge populer
olan ve ‘ciddi oyun’ olarak adlandirilan oyunlar, ¢cogu arastirmaci tarafindan,
eglence disi amaglar icin kullanilan oyunlar olarak kabul edilmektedir. Bu
oyunlarin eglenceli oyunlardan farki, 6grenme ve egitimdir. Ciddi dijital oyunlar,
hem egitici hem de eglenceli bilgisayarla dagitilan bir miidahale tipidir. Dijital
oyunlar son derece dikkat ¢ekici, keyifli ve i¢c motivasyonu amacglamasi nedeniyle
diger bilgisayarlarla dagitilan miidahalelerden farklidir. Askeriye, saglik ve egitim
basta olmak lzere bir¢ok alanda ciddi oyunlar mevcuttur (Wattanasoontorn vd.,
2013; DeSmet vd., 2014).

Oyunlarin egitimde kullanilmasi, saghgi gelistirme uzmanlarinin da dikkatini
cekmistir. Japonya’da 1995’te gelistirilen diyabete yonelik Packy&Marlon
isimli oyun, bu alanin éncilerindendir. Dijital saglik oyunlari, saghg gelistirme
cercevesinde, saglkla ilgili bilgi saglanmasi, olumlu saglik davranislari ve saglikli
yasam tarzi saglamaya yonelik oynanan dijital oyunlar olarak tanimlanabilir.
Saglik oyunlarn, bilgiyi arttirir, tutum degistirir, davranis ve saglkla ilgili olumlu
degisiklikler yapar (Au, 2012; DeSmet vd., 2014).

Dijital saghk oyunlari, dijitalize saghgi gelistirmenin bir 6rnegidir. ‘Dijital
saglik’; saglik bilisimi, saghk egitimi, saglk iletisimi, saghgi gelistirme ve halk
saghgi uygulamalarinda teknoloji kullanimina yonelik genis kapsaml bir terimdir.
Dijital saglik, bireylerin ve toplumun sagligini gelistirmede ve saglik hizmetlerinde
bilgi ve iletisim teknolojilerinin kullanimi olarak tanimlanabilir. ‘Dijitalize saghgi
gelistirme’ ise dijital saghgin bir alt kiimesidir ve dijital saglik oyunlari da bu
kiimede yer alir (Lupton, 2015; Kostkova, 2015).

2. Dijital Oyunlarin Davranis Degisikliginde Kullanilan Teoriler
Egitici oyunlarla 6grenmek eglenceli ve heyecanlidir. Oyuna, motivasyonun
arttinlmasiyla davranis degisikliginin saglandigi bir i¢sel motivasyon yonli
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eglence unsuru eklenir. Kisilerin deneyimleri ve karakterlere derin sevgisiyle
kisisellestirme yaratilirken, oyuncunun inancini yitirmeden oyunu 6ziimsemesi
yoluyla igine girmesi ve coskuyla devami saglanir. Oyuncunun, beceri ve
miicadele arasindaki dengeyi yiksek konsantrasyonda tutan bir akis vardir.
Eglenceli 6grenme, 6zgiinlik, kendine gliven ve deneysel 6grenme yoluyla ig
motivasyon hedeflenir. Oyunlarda, belirli ama zorlu hedefler, fantezi, ilerleyici
zorluk seviyeleri, interaktiflik, oyuncu kontrold, belirsizlik, geri bildirim ve sosyal
bilesenler vardir ve bunlar motivasyonu destekler. Birey, bir davranisla kendini
degerli hissetme arasindailiski kuruyorsa, bu i¢ motivasyonun artmasina yardimci
olur. Oyunda geri bildirim de &nemlidir. lyi tasarlanmis geri bildirim, 6z-yeterliligin
ve yetkinligin hissedilmesini saglar. Oyuncular, hedefe ulasmaya yonelik gelisen
gorislere dayall ikna edilerek ‘asilanirlar’ (Baranowski vd., 2013; DeSmet vd.,
2014; Thompson vd., 2010).

Dijitaloyunlarda davranisdegisikliginde, Sosyal Bilissel Teorive Detaylandirma
Olasilik Modeli temel alinir. Detaylandirma Olasilik Modeli’nde, saghgi gelistirici
davranis igin bilgi degisikliginde ilk adim, kisinin dikkatini kazanmak ve bunu
muhafaza etmektir. Dikkat saglandiktan sonra, liretim ve motivasyon gerceklesir.
Sosyal Bilissel Teori, modelleme yaparak ve geri bildirimlerle, beceri kazanilmasi
ve Oz-yeterliligin sonucu olarak davranis degisikligini 6nerir. Kisisel kontrol, bir
kisinin kisisel kaynaklari ve dikkate odaklanmada yaptigi spesifik degisiklikleri
harekete gecirme gibi bir sirectir (Baranowski vd., 2008).

Davranis, genellikle bir direncle degistirilir ve bircok faktor etkiler. Bu
nedenle, davranis degisikligi karmasik, cok asamali bir stireg olarak ele alinmalidir.
Davranis bilimciler, direkt davranisi degistirmekten ziyade, davranisi etkileyen
aracilari degistirmeyi dnerirler. Once aracilar degisir, sonra davranis degisir (Sekil
1) (Baranowski vd., 1997; Thompson vd., 2010).

DIJITAL OYUN ARACILAR ISTENEN SONUC
(Eglence + davranig »| (Girisimin _ (Davranis degisikligi,
degisikligi bileseni) hedefleri: bilgi, psikolojik etkiler)

beceri, 6z-

Sekil 1: Dijital Oyunlarda Davranis Degisikliginin Cercevesi (Baranowski vd., 1997;
Thompson vd., 2010).

Oyunlarla davranis gelistirmede, bir baska boyut da Jesper Jull tarafindan
ortaya atilmis olan oyunlarin ‘yari-gercek’ligidir. Yani bu oyunlar kurgulanan
bir diinyada, gercek rollerle etkilesim icindedir. Gergek hayatta sanal diinyayla
iliski kurularak, sanal diinya ile gercek diinyayi birbirine gecirmek mimkdnddir.
Boylece bu oyunlardaki rollerde kazanilan davranislar, gercek hayatta da kullanilir
(Juul, 2005: 255; Huizenga vd., 2009).
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Oyunlarla 6grenmek ayni zamanda eriskin 6grenme teorilerinin dort
prensibini de destekler:

1. Yetiskinler bagimsizdir ve kendi kendini yonetir. Oyunlar, 6grenenin
bagimsizligini tesvik ederek, aktif kontroli onlara verir.

2. Yetiskinlik icin gecmis deneyimler, 6grenme icin bir kaynaktir. Oyunlar,
daha onceki oyuncularin deneyimlerine dayali geri bildirimleri vererek bu siireci
kolaylastirir.

3. Yetiskinler hedef odaklidir. Oyunlarda iyi tanimlanmis unsurlar,
yetiskinlerin 6grenme hedeflerine ulasmada yardimci olur.

4. Yetiskin 6grenmesi, icerik odaklidan ziyade problem ¢ozlictidir. Oyunlar,
oyuncularin gercek hayattakine benzer problemlerde, kendi bilgilerini uygulamak
icin izin verir (Akl vd., 2008).

3. Dijital Saglik Oyunlarin Siniflandiriimasi

Dijital saglik oyunlari, oyun, oyuncu ve saglik olmak Uzere U¢ ana kategoride
siniflandirilabilir. Oyunun konusuna gore, oyunun amaci ve fonksiyonu seklinde
siniflandirilabilir. Saglik konusunda, saglik durumuna gore, oyuncu konusunda
ise saglikli-hasta ve profesyonel-profesyonel olmayan seklinde siniflandirilabilir
(Sekil 2) (Wattanasoontorn vd., 2013).

-Profesyonel
-Profesyonel Yetenek/Tecriibe saglik _Hasta
olmayan [ Durumuna Gére _+* Durumuna Gére [ -saglikh
Siniflama IRY o
OYUNCU
-Eglence odakli
-Saglik odakh
/ -Tibbi beceri ve saghgi
kazanmaya odakli
/
Hastaligin Evresine SAGLIK OYUN Oyunun Amacina
1 — Gore Siniflama
Gore Siniflandirma
‘
-Duyarli/Saglik takibi Oyunun
-Presemptomatik/Saglik Fonksiyonuna Gére
taramasi Siniflama
-Hastalik /tedavi l
-Sakatlik/rehabilitasyon
-Uygulama alani -Geri bildirim
-Teknoloji etkilesimi  -Siirecin izlenmesi
-Oyun ara yuzi -Oyunun portatifligi
-Oyuncu sayisi -Oyun motoru
-Oyun tird -Platform
-Adaptasyon -Baslanti

Sekil 2: Dijital Saglik Oyunlarinin Siniflandirilmasi (Wattanasoontorn vd., 2013).
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Oyunun amacina gore siniflandiriimis bazi oyun érnekleri asagida verilmistir:
3.1. Oyunun amacina gére siniflama:
3.1.1. Eglence odakli: Bu gruptaki oyunlar eglenceli fiziksel aktivite yaptirir.
‘Dance Dance Revolution’, ritim ve dans Uzerine kurulu fiziksel aktiviteye yonelik
bir oyundur. Oyuncularin bir sarkinin ritmine uyan gorsel uyaranlara yanit olarak
hareket etmesi hedeflenir. Adimlar miizik senkronizasyonuyla birlestirilir (Kloos
vd., 2013; Chuang vd., 2015). Sony’nin ‘EyeToy Kinetic'i ve Nintendo’nun ‘Wii
Fit'i, saglikla ilgili eglence ve spor odakli oyunlaridir (Gobel vd., 2010).
3.1.2. Saghk odakh: Bircok oyun 6grenmeyi saglar. Hypos at School, diyet ve
hipoglisemik olaylarda ne yapilacagini 6gretir. Animasyon, metin ve dogru
cevabin secilecegi sorular vardir. Yeni tani konmus diyabetli bir cocugun okulda

kan sekeri dlistiglint hangi bulgularla anlayacagini ve neler yapmasi gerektigini
anlatir (Sekil 3) (Hypos at scholl).

What foods or drinks do you think Cara should put in hor hypo kit?
Pick the quick hypo food or drinks and the follow up hypo food or
drinks. What olso doos Cara noad in hor hypo kit?

Sekil 3: Hypos at School Diabetes Australia (http://www.diabeteskidsandteens.
com.au/playandlearn_hypo.html).

Playnourmous saghkl sebze ve meyveleri bulmak icin ¢ocuklara yonelik,
Heart Sense kalp krizi riskini arttiran durumlar ve kalp krizi gegiren birine nasil
yardim edilecegiyle ilgili oyunlardir (Brox vd., 2011).

Bazi oyunlar yararh aliskanliklar edinmeyi, saglikla ilgili bilgi ve beceri
kazanmayi hedefler. My Stop Smoking Coach with Allen Carr ve My Stop
Smoking Coach with Allen Carr sigara birakmaya yonelik, Escape from Diab
yetiskinlere yonelik diyabet ve diyet lizerine kurulu, bol animasyonlu ve maceral
bir oyundur. Fatworld, Re-Mission, Air medic sky1 saghkla ilgili bilgi ve beceri
gelistirmeye yoneliktir (Brox vd., 2011). Re-mission, kanserle ilgili en ¢cok oynanan
oyunlardandir. Bu oyunda, kanserle ilgili 6 oyun vardir. Bunlardan leukemia,
I6semide mutasyona ugramis kanser hicrelerini oldiirmek, saghkli hicreler
toplamak ¢ercevesinde kanserle ilgili bilgi ve tutum kazandirmaya calisir (Sekil 4)
(Re-mission).
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Sekil 4: Re-mission Oyunu (http://www.re-mission.net/).

3.1.3. Tibbi beceri ve saghgi kazanmaya y6nelik: Emergency medical services for
the disabled virtual environment (EMSAVE), Olive: 3D hospital training, genellikle
stimulasyonlarin oldugu, o durumla karsilastiklarinda neler yapacaklariyla ilgili
oyunlardir. Neuropsychological rehabilitation, Chronic pain rehabilitation ve
Upper limb rehabilitation following stroke rehabilitasyonla ilgili oyunlardir
(Wattanasoontorn vd., 2013).

Bu siniflandirmalarin icinde yer almayan baska bir oyun grubu ise interaktif
bazi oyunlar iginde saghg gelistirmeye yénelik uygulamalardir. Ug boyutlu
interaktif sanal diinya Second Life ve benzer platformlar, saglik iletisimi amaciyla
kullanilmaya baslamistir. Bu platformlar kisilere avatarlar olusturmak ve
digerleriyle gercek zamanli iletisim kurmak igin firsatlar sunar. Saghgi gelistirme
arastirmacilarina gore, bu platformlarda saglikla ilgili egitim materyalleri
yayilabilir ve saglk calisanlari icin sanal egitim ortamlari saglanabilir. ‘Second
Life’ ve diger 3 boyutlu sanal dinyalar kilo kaybi, diyabet yonetimi ve obezite
onleme programlari gibi faaliyetler i¢gin kullaniimaktadir (Lupton, 2015). Bu sanal
diinyalarda ayrica ruh sagligi uygulamalariyla bagimhlik tedavisi, sizofreni egitimi,
stres, anksiyete ve psikolojik sikintilari azaltmaya yonelik uygulamalar mevcuttur
(Ghanbarzadeh vd., 2014).

4. Dijital Saghk Oyunlarinin Avantajlari ve Sinirhiiklar

Dijital oyunlarin bazi yénlerden avantajli olmasina ragmen bazi sinirhliklari da
vardir. Zaman ve maliyet en 6nemli sorundur. Oyunlarin gelistiriimesi zaman
harcayan bir sirectir. Bazi oyunlarin gelistirilmesi G¢ yili gecmektedir. Ayni
zamanda maliyeti yilksektir, milyon dolarlar harcanabilir. Maliyetlerin ¢ogunu,
izleyicilerin dikkatini cekmek icin olusturulan grafikler, animasyonlar, interaktiflik
arttirir (Baranowski vd., 2008). Oyunlarin uygulama bakimindan (oyun saglayici/
oyuncu) ve olasi sonuglari bakimindan (fiziksel/psikolojik/bilissel/sosyal/saglik
davranisiyla ilgili) avantajlari ve sinirliliklari Tablo 1’de verilmistir (Parisod vd.,
2014).
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Tablo 1: Dijital Saglk Oyunlarin Avantajlari ve Sinirliliklari (Parisod vd., 2014).

Uygulama
bakimindan

AVANTAILAR SINIRLILIKLAR
Oyun - Oyunlar, farkh beceri - Dikkatsizce tasarlanmig
saglayici ve durumlara yonelik icerik istenmeyen sonuglara
uygulamalar sunar. yol agabilir.
- Geleneksel saghgi - Cihazlara erisimde
geligstirme yontemlerine esitsizlik, teknoloji
ulagmasi zor kesim icin iyi bir | becerilerinde yetersizlik ve
kanaldir. bazi engellilik durumlari, esit
- Oyunlarin amaci saghgi erisimi sinirlayabilir.
gelistirme hedeflerine - Bilgi giivenligi ile ilgili
ulagmaya yonelik - Oyuna dalma, asiri
tasarlanmstr. kullanmaya hatta bagimliliga
- Oyunlar interaktif 6grenme | yol agabilir.
ve iletigsimi gelistirmeye
yonelik gelistirilmistir.
- Oyunlar internet {izerinden
kolayca dagitabilir ve genis
kitlelere ulagabilir.
- Mobil oyunlara her zaman
ve her yerde ulasilabilir.
Oyuncu - Oyunlar eglenceli ve - Oyunlar kotiiye kullanim

cekicidir.

- Her oyuncu, kendi ritminde
oyunda ilerleyebilir.

- Oyunlar, oyuncunun
ihtiyaglarina ve isteklerine
gore uyarlanabilir.

- Oyuncudan bireysel geri
bildirim alinabilir.

- Bazi oyunlarda oyuncu
diger oyuncularla
baglanabilir.

icin uygun ortam sunar
(siber zorbalik ve cinsel
taciz).
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Olasi
sonuglan
bakimindan

Fiziksel - Aktif video oyunlan - Sedanter oyunlar fiziksel
sonuglar motor becerileri gelistirme inaktiviteyi arttirir.
olanaklari sunar.
- Aktif video oyunlari fiziksel
aktiviteyi, enerji tiiketimini,
kalp hizini ve oksijen
tiketimi artirabilir.
Psikolojik - Ozgiiven oyunlarla - Sanal ortam depresyona
sonuglar desteklenebilir. neden olabilir.
- Oyunlar psikoterapi amagh | - Ekran baginda uzun
kullanilabilir. zaman gegirme, depresyon,
- Oyunlar hastalarin olumsuz benlik saygisi ve
daha isbirlikgi ve coskulu uyku problemlerine yol
olmalarina yardim eder. acabilir.
- Bu konudaki ¢aligmalar
geligkili olmasina
ragmen saldirgan igerik,
saldirgan davranigla iliskili
bulunmugtur.
- Oyun bagimlihig, psikolojik
madde bagimliligina benzer
semptomlara yol agabilir.
- Ekran basinda uzun
zaman harcamayla diisiik
okul performansi ve
ogrenme giligligiiyle iliskili
bulunmugtur.
Biligsel - Oyunlar, analitik ve biligsel
sonuglar becerileri gelistirebilir.
- Soyut kavramlari anlama
oyunlariyla gelisebilir.
Sosyal - Oyun oynamak bir gruba - Ekran basinda uzun zaman
sonuglar aidiyet duygusunu destekler. | harcama, yabancilasma
- Oyuncu oyun yoluyla ve yalnizlikla iligkili
akranlarinda destek alabilir. | bulunmustur.
Saghk - Saghkla ilgili bilgileri - Sakincali oyun igerikleri,
davranisi artabilir. cinsel davranista olumsuz
ile ilgili - Pozitif saghkla ilgili degisiklikler ve artan madde
sonuglar tutumlari, niyetleri ve kullanimiyla iliskilidir.

davraniglan dijital saghk
oyunlari ile oyunlar il
desteklenebilir.

- Saghk ve tedaviyle ilgili
motivasyon, oz-yeterlik,
yeterlilik ve 6z-y6netim
becerileri oyunlari ile
desteklenebilir.
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Oyunlarin saglk davranislari yaninda bilissel becerilerin artmasi, hatta
ihmli siirede oynandiginda akademik basarida artma, bilissel, duygusal ve sosyal
gelismenin saglanmasi gibi olumlu yonlerinin yaninda, diger oyunlarda da
olan bagimhlik, fiziksel inaktivite ve diger sanal ortam riskleri bu oyunlarda da
bulunmaktadir (Rahmani ve Boren, 2012).

5. Dijital Saglik Oyunlarinin Saghig Gelistirmede Kullanimi

Saglikla ilgili potansiyel faydalari nedeniyle, saghk oyunlar, degisik saglk
durumlarinda ve farkli sosyoekonomik gruplarda uygulanmaktadir (Primack vd.,
2012). Dijital saghk oyunlari en ¢ok saglk bilgisi saglamak, saglikli yasam tarzi
ve saghg gelistirmek amagl kullanilmaktadir. Saglikh yasam tarzi, bazi kanser,
kalp-damar hastaliklari, inme, bunama, ruh hastaliklari, diyabet gibi hastaliklarin
Oonlenmesi igin genis bir yelpazede potansiyel olarak degistirilebilir bir dizi
davranisi icerir (DeSmet vd., 2014).

Ovyunlar bilgi amacl olarak bolca kullaniimaktadir. Ornegin; Sun-safe, 10-
11 yas cocuklarda, glinese asiri maruz kalmanin etkileri ve deri kanserinden
korunmayi 6gretme amagh bir oyundur. ingiltere’de 15 okulda, alt hafta
oynatildiktan sonra bilgi, tutum ve davranislarda iyilesme saptanmistir (Hewitt
vd., 2001).

Saglkli yasam tarzi gelistirmede en fazla fiziksel aktivite amagh dijital saglik
oyunlari kullaniimistir. Lise 6grencilere, yedi hafta boyunca fiziksel aktiviteyi
artirmaya yonelik Skeleton Chase isimli oyun oynatiimistir. Sonucta, fiziksel
aktivite artisi ve kilo kaybi saptanmistir (Johnston vd., 2012). Dance Dance
Revolution, yasllarda egzersiz amach kullanilmis ve olumlu sonuglar alinmistir
(Chuang, 2015).

Bilgi ve davranis degisikligi amaciyla Re-Mission kullanilmaktadir. 13-29
yaslarinda kanser tanisi almis adolesan ve genglere Re-Mission, hastalikla ilgili
davranislarin iyilestirilmesini saglanmistir. Tedaviye uyum artmis ve kanserle ilgili
Oz-yeterlilikte artma saptanmistir (Kato vd., 2008).

Oyunlar, kronik hastaliklarda ve rehabilitasyonda da yaygin kullanilmaktadir
(Ravenek vd., 2015). Genglerde kronik hastaliklarda (diyabet, astim ve kanser)
dijital saglik oyunlari oynamayla ilgili toplam dokuz ¢alismanin meta-analizinde,
bu hastaliklarda dijital saghk oyunlarinin bilgi ve hastaligi kendi ydnetmeyi
arttirdigi bulgulanmistir (Charlier vd., 2015).

Playmancer psikolojik durumlar igin tasarlanmis bir oyundur. Sizofreni, yeme
bozuklugu, anksiyete bozuklugu, post travmatik stres, bagimhlik ve astimi iceren
genis bir yelpazede kullanilir. Oynayanlara pozitif tutumlar kazandirdigi, problem
c¢6zmelerine yardimci oldugu ve davranislarinda dizelmeler oldugu gortlmustir
(Adams, 2010).
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Bulgular ciddi oyunlarin ozellikle bilgi ve saglikh yasam ve belirleyicileri
Gzerinde olumlu etkilere sahip oldugunu belirtilmistir. Uzun vadeli etkileri
davranis degil, bilgi lzerinedir. 54 oyunun meta-analizi sonucuna gore dijital
saglik oyunlar, saglikli gelistirmede kiigiik ama anlaml etkiye sahipken, en
O6nemli etkisinin bilgi Gizerine oldugu bulunmustur (DeSmet vd., 2014).

Dijital saghk oyunlarinda, beklenen davranis degisikliginin kullanicilarinin
yasl, kultird, klinik durumu, dijital/saglik okuryazarligi seviyesi ve diger kisisel
ozelliklerden nasil etkilendigine dair ¢alismalar sinirlidir. Davranis degisikliginin
psikolojik yonleriyle ilgili kanita dayali bilgiye ihtiya¢ vardir (Kamel Boulos vd.,
2015).

Ayrica oyunlarin uzun vadeli basari, uyum ve sirdirilebilirligine yonelik
kanitlarin yetersizligi, su an icin bliytk eksikliktir (Kamel Boulos vd., 2015). Bunun
yaninda, saghg gelistirmede, bu seg¢enegin zaman verimliligi ve lzerine daha
ileri bilgilere ihtiya¢ vardir. Saghkh yasam bigimlerini gelistirmeye yonelik su
anki bilgiler yeterli degildir. Bir egitim oyunu, 6grenme etkisi yaratabilmesi igin
geleneksel metotlardan daha fazla zaman alabilir. Fakat egitici oyun oyunculari,
egitim icin dijital oyunlara, geleneksel egitimden daha fazla isteklidir. Ayrica,
yiksek etkilesim ve gorsel gekiciligiyle motive edici eglenceli bir yoni vardir.
Diger saglkli gelistirme programlari, siklikla motivasyon sorunlari ve zaman
olmamasi girisimlerin hedef grubuna dusik ulasim nedeniyle engellenmektedir.
Dijital saghk oyunlarinin icinde yer aldigi bilgisayarlarla dagitilmasi ve bilgisayara
uyarlama girisimleri, bireyin istedigi zaman erisimi, diisik maliyetle ylksek
kullanilabilirlik, motivasyon asamasindaki diizenlemeler hep bu engelleri asmak
icin tasarlanmistir (DeSmet vd., 2014).

Sonug
Diger teknolojilerde oldugu gibi, dijital saglik oyunlarinin gelecegini tahmin
etmek zor olsa da, tablet ve mobil cihazlarla uyumlu oyunlar artacaktir. Bunun
yaninda, giiniimuzde de kullanilan fiziksel aktivite 6lcimi ya da adimsayar gibi
donanimlarin oldugu mobil saglik uygulamalariyla birlestirilerek daha ilgi ¢ekici
hale getirilecektir. Sensorler ve mobil uygulamalar arttikca, dijital saglik oyunlari
glnlik sosyal hayata daha fazla girecek ve boylece es zamanh talimatlar ve
geri bildirimler olabilecektir. Bu sayede dijital oyunlar saghgi gelistirmede daha
onemli hale gelecek, hayatimizda istedigimiz yerde, bicimde ve anda olacaklardir.
Ayni zamanda da oyun sektorii ve pazarinda, dijital saghk oyunlari daha biyuk
yer bulacaktir (Au, 2012).

Dijital devrimin, bireylerin ve toplumun sagliginda kullanimi her giin giderek
artmaktadir. Dijital saglik alaninda, dijital oyunlarin daha fazla yer bulmasi igin
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saglk profesyonelleri ve politikacilar tarafindan saglanan saghigi gelistirici diger
girisimlerin yani sira bu secenek de 6nemsenerek gdz oniine alinmalidir. Bu
oyunlarin saghgi gelistirmedeki uzun vadeli katkilarina yonelik heniiz yeterli kanit
olmamasina ragmen, sinirli galismalar umut vaat edicidir.

Saglik oyunlarinin maliyetli oldugu ve uzun sireli projeler sonunda
tamamlanabildigi gozlenmektedir. Bu ¢ercevede, oyunlarin e-saglik kapsaminda
degerlendirilmesi ve destekleyici devlet politikalarinin  olusturulmasi
Onerilebilecektir. Saghk oyun sektoriine yonelik girisimcilik politikalari, alana olan
ilginin ve kalite eksenli rekabetin de artmasina sebep olacaktir.

Akademik boyutu dikkate aldigimizda ise ilgili yazindaki eksikligi gidermek
adina, hem oyun {retim sirecinin temel dinamiklerini hem de kullanici
deneyimlerini kapsayan, disiplinler arasi c¢alismalara ihtiya¢ duyuldugu
sdylenebilecektir. Ozellikle iletisim, bilisim ve saglik bilimleri alanlarindan
arastirmacilari ortak projelerde bir araya getiren kapsamli ¢alismalar, daha
nitelikli dijital saglk oyunlarinin olusturulabilmesi igcin oyun sektoriine de isik
tutacaktir. Alana iliskin etik diizenlemelerin olusturulabilmesi de bu ¢alismalarin
sonuclarindan elde edilecek bulgularla saglanabilecektir.
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