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OZET

ABSTRACT

Dilinya capinda sosyal bir sorun haline gelen

internet bagimhhg, ge-nel olarak kisinin internet
kullanimini giinliik hayatta olumsuz sonuglara yol acacak
bicimde kontrol edememesi seklinde tanimlanabilir.
Mental Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal El Kitabinin
Besinci Basimi (DSM-5) ek bolimiine sadece internet
oyun bagimlihg1 dahil edilse de internet bagimhliginin
davranissal bir bagimhhk gelistirecek sekilde internete
ait diger uygulamalarin problemli kullanimini icerdigi
uzun zamandir tarti-silmaktadir. Bu yazida internet
bagimlihgl ile ilgili yazinda giderek artan calismalarin

guncel olarak derlenmesi amaglanmigtir.

Anahtar kelimeler: internet bagimhligi, problemli
internet kullani-mi, bagiml davranis

Internet addiction, which has become a global
social issue, can be broadly conceptualized as an
inability to control one’s use of the Inter-net which leads
to negative consequences in daily life. Only Internet
Gaming Disorder has been included in the appendix of
the diagnostic and statistical manual of mental disorders
fifth edition (DSM-5), but it has already been argued
that Internet addiction could also comprise problematic
use of other Internet applications developing an
addictive behavior. This paper aims to give a current
review of the gradually evolv-ing body of literature on
Internet addiction.
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GIRIS

internet bagimliligi genel olarak internetin
asirt kullanilmasi isteginin 6niine gegilememe-
si, internette gegirilen silireye gittikce daha fazla
ihtiya¢c duyulmasi, internete bagli olmadan ge-
¢irilen zamanin 6nemini yitirmesi, yoksun kalin-
diginda agsiri sinirlilik, gerginlik, huzursuzluk gibi
hallerin ortaya ¢ikmasi ve kisinin is, sosyal ve ai-
levi hayatinin giderek bozulmasi olarak tanimla-
nabilir (1).

Birgok kisi icin bagimlilik kavrami klasik an-
lamda alkol, esrar, kokain, eroin gibi kimyasal
madde kullanimini icerir fakat kumar, seks, alis-
veris, televizyon izleme, bilgisayar oyunlari oyna-
ma gibi kimyasal olmayan davranissal bagimlilik-
lar da s6z konusudur. Davranissal bagimhiliklar da
tipki alkol-madde bagimhliklarinda oldugu gibi
bagimlihigin ana bilesenleri olan fiziksel ve psiko-
lojik bagimlihk belirtilerini (zihinsel mesguliyet,
duygudurum degiskenligi, tolerans, yoksunluk,
kisilerarasi catisma ve tekrarlama) gosterirler
(2). Mental Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal El
Kitabinin Besinci Basimi (DSM-5) ana boélimin-
de internet bagimhlgi ile ilgili bir yer olmasa da
ek bélimde gelecekte siniflandirmaya girmesi
planlanan internet oyun bagimhligi konusu yer
almaktadir.

Bu gozden gecirme yazisinda sikhgi gittikce
artan ve klinik pratikte dikkat cekmeye baslayan
internet bagimhlig ile ilgili glincel son bilgilerin
mevcut literatir 1siginda derlenmesi ve tartisil-
masl amaglanmistir.

Tanimlama ve Tanisal olgiitler

internet kullaniminin yayginlasmasi ile birlik-
te internetin olasi zararlari da tartisiimaya bas-
lamistir. Bu alandaki galismalarin hemen hepsi,
internet kullaniminin zaman zaman kisinin kendi
denetiminden ¢iktig ve sosyal ya da mesleki/aka-
demik islevsellikte bozulmaya neden oldugu var-
sayimi ile yapilmistir (3). Ayrica internet basinda
uyumadan glnler gegirip 6len genglere dair olgu
bildirimleri (4), bu konunun giderek daha popliler
bir nitelik kazanmasina neden olmustur.

“Saglkli internet kullanimi” dislnsel, davra-
nissal herhangi bir rahatsizlik duymaksizin, uygun
bir zaman diliminde, istendik amaca ulasmak igin

internet kullanimidir (5). Bazi bireyler internet
kullanimini gereksinim duyduklari miktarla sinir-
larken, bazilarinin bu sinirlamayi yapamadigi, is
ve sosyal yasamlarinda asiri kullanim nedeniyle
bazi sorunlar yasadiklari gériilmistir. internet
kullanimi davranigini sorun diizeyinde tanim-
larken degisik arastiricilar farkli nedenselliklere
dayanarak farkh ifadeler kullanmistir. Bunlar “in-
ternet bagimliligl”, “patolojik internet kullanim1”,
“problemli internet kullanim1”, “asiri internet kul-
lanim1”, “kompulsif internet kullanimi” ve hatta
“internetomani” olarak sayilabilir (6).

ilk kez lvan Goldberg (1996) “internet bagim-
Iligl” terimini tanimlamis ve tartismaya agmis-
tir (7). Goldberg DSM-IV’teki madde bagimhlig
tani Olgitleri dogrultusunda internet bagimhligi
icin gostergeler gelistirmistir. Ayni yillarda Young
(1996), DSM-IV’lin patolojik kumar oynama tani
Olgltlerini temel alarak internet bagimliligini ta-
nimlamistir (8). Young’un tanimladigi 8 dlgutten
5 tanesinin karsilanmasi durumunda kisi “inter-
net bagimlisi” olarak tani almaktadir (Tablo 1).

Tablo 1: Young’un internet Bagimliligi icin Onerdigi Tani Ol-
cltleri

1. internetile ilgili asiri zihinsel ugras (siirekli olarak interne-
ti disiinme, internette yapilan aktivitelerin hayalini kur-
ma, internette yapilmasi planlanan bir sonraki etkinligi
disiinme, vb)

istenilen keyfi almak igin giderek daha fazla oranda inter-
net kullanma ihtiyact duyma

interneti kullanimini kontrol etme, azaltma ya da tama-
men birakmaya yonelik basarisiz girisimlerin olmasi
internet kullaniminin azaltilmasi ya da tamamen kesilme-
si durumunda huzursuzluk, ¢okkinlik ya da kizginlk his-
sedilmesi

Baslangicta planlanandan daha uzun siire internette kal-
ma

Asiri internet kullanimi nedeniyle aile, okul, is ve arkadas
cevresiyle sorunlar yasama, egitim veya kariyer ile ilgili bir
firsati tehlikeye atma ya da kaybetme

Bagskalarina (aile, arkadaslar, terapist, vb) internette kal-
ma siresi ile ilgili yalan séyleme

interneti problemlerden kagmak veya olumsuz duygular-
dan (orn: caresizlik, sugluluk, ¢okkinlik, kaygi) uzaklas-
mak igin kullanma
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Bu alandaki arastirmalar, internetin de gide-
rek yayginlasmasi ile birlikte stirekli artmaktadir.
Griffiths (1999) internet bagimlihigini teknolojik
bagimhhgin bir cesidi olarak degerlendirmis ve
Tablo 2'de  belirtilen 0&lgutleri  karsilayan
davranisi “bagimh davranis” olarak
tanimlamistir (9).
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Tablo 2: Griffiths’e Gére Bagimli Davranis Olgiitleri.

1-

Dikkat cekme: Belirli bir eylem, kisinin yasaminda ya da disiincelerinde en dnemli sey haline geldiginde ortaya ¢ikar. Disln-
celere (zihinsel mesguliyet ya da bilissel ¢arpitma), duygulara siddetli istek ve davranisa (sosyallesmis davranis bozukluklari)
hakim olur. (Ornegin, internet kullanicilar, internette olmasalar bile baglanacaklari zamani diisiiniirler).

Duygudurum degisikligi: Bu durum, belirli bir etkinlik ile ugrasma sonucu kisinin belirttigi 6znel deneyimlerdir ve bir bas etme
stratejisi olarak goriilebilir. (Ornegin, internete bagimli kisilerde, internete baglandiklarinda bir “canlanma” gériilmektedir).

Tolerans: istenen etkiyi yasamak icin, &zel eylemin miktarinin arttirilmasi ya da bu aktivite icin harcanan zamanin giderek artti-
rilmasi siireci. (Ornegin, bir internet kullanicisinin baslangicta daha az siirede elde ettigi duygu-durumunu elde edebilmesi igin
internette kaldigi stireyi artirmasi).

Yoksunluk: Bunlar belirli bir eylem devam etmediginde ya da aniden kesildiginde ortaya ¢ikan, hos olmayan duygular ya da fi-
ziksel etkilerdir. (Ornegin, bir internet kullanicisinin internete girmesi engellendiginde titreme, huzursuzluk, sinirlilik yasamast).

Catisma: Bagimli kisiler ile gevresindekiler arasindaki kisilerarasi ¢catismalar, is, sosyal yasam ve hobilerde yasanan degisiklik,
¢atismalar ya da kisinin kendi i¢sel catismalari

Niiks: Belli bir aktivitenin daha 6nceki 6rintuleriyle tekrar olusmasi egilimidir ve yillar siiren kaginma ya da kontrolden sonra

tekrar bagimliligin en ug diizeyine donulmesidir.

Beard ve Wolf (2001), Young’in “internet
bagimlihg” tani olcitlerini dizenleyerek gelis-
tirmislerdir (10). Young’in tanimladigi 8 o6l¢iti
iki grupta toplamis, ilk 5’ini internet kullanim
fonksiyonelligi olarak gruplandirmislardir. Buna
gore, kisinin her bir ifadedeki durumu mutlaka
yasamis olmasi gerekmektedir. Diger 3 madde
ise kisilerin internet kullanimindan dolayi zara-
ra ugramasi olarak gruplandirilmis, internet ba-
gimliig tanisi koyulabilmesi icin ise, kisinin en az
bir tanesini yasamis olmasi gerekmektedir. Davis
(2001), problemli internet kullanimi hakkinda bi-
lissel-davranisci bir model sunmus ve problemli
internet kullanimini sadece bir davranis bagimli-
g1 olarak degil, yasama olumsuz sonuglari olan,
bilis ve davranislarla belirli bir durum olarak ni-
telemistir (11). Davis, patolojik internet kullani-
mini kullanma amacina gore ‘6zgiil’ ve ‘yaygin’
olarak ikiye ayirmistir. Ozgiil tipte internet cev-
rimici seks, oyun, kumar, borsa takibi, alisveris
gibi 6zel amaglar dogrultusunda kullanilir. Amag
dogrudan internet kullanimi degil bir hedefe
ulasmak icin internetin kullanilmasidir. Yaygin
patolojik internet kullaniminda ise, amac dogru-
dan internet kullanimidir ve kullanim amaci ya
cok cesitlidir, ya da acik bir amag olmaksizin ¢ok
fazla zaman harcanmasi s6z konusudur. Genellik-
le her an ulasabilme ve ulasilabilir olma gerek-
sinimi vardir. “Online” yani “cevrimici” olundu-
gunda hissedilen sosyal bag ve destek duygusu,
cevrimici kalmaya yonelik motivasyonu artirir ve
internet kisinin dis diinyayla olan ana baglantisi
haline gelir.
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Shapira ve arkadaslari (2003) tani kriterlerini
biraz daha genisleterek “problemli internet kul-
lanimi” adini verdikleri G¢ maddelik tani dlglti
gelistirmistir (12). Yine Ko ve arkadaslari (2005)
“Chen internet Bagimliligi Olcegi” ismini verdik-
leri bir dlcek gelistirmis ve internet bagimlilig
icin tani olgitleri ortaya atmustir (13). internet
kullanimini kompdlsif kullanim, kesilme belirtile-
ri, tolerans, kisilerarasi sorunlar ya da saglk so-
runlari ve zaman yonetiminde sorunlar gibi bo-
yutlarla degerlendiren bu dlgek “Young internet
Bagimlihgi Olgegi” ile birlikte bircok arastirmada
oldukca yaygin olarak kullanilmaktadir. Yine Do-
uglas ve arkadaslari (2008) internet bagimlli-
g1 icin i¢csel motivasyonlarin ve gereksinimlerin
yonlendirmesini (itici faktérler), bireylerin yat-
kinliklarini ve internetin cekici taraflarini dikkate
alan (gekici faktérler) bir model dnermistir (14).
Tao ve arkadaslari (2010) ise internet bagimhhigi
tanisal kriterlerini semptom (yedi klinik belirti),
islevsellikte bozulma (fonksiyonel ve psikosos-
yal), stire (bagimliligin en az 3 ay boyunca devam
etmesi ve glnlik gereksiz internet kullaniminin
en az 6 saat olmasi) ve dislama (psikotik bozuk-
luk veya bipolar bozukluk) kriterleri seklinde ayi-
rarak uyarlamislardir (15). Bu kriterler arasinda
problemli kullanim siresinin de belirtiimesi dik-
kat cekicidir (Tablo 3).

Epidemiyoloji

Tani koyma ile ilgili metodolojik glicliikler ve
tanisal araclarin farkhligindan dolay! internet
bagimhiliginin prevalansi lizerine olan bilgiler si-
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Tablo 3: Tao ve Arkadaslarinin Gelistirdigi internet Bagimliligi Tani Olgiitleri.

(a) Semptom kriteri
Asagidakilerden hepsi olmalidir:
1. internetle ilgili asiri zihinsel ugras (bir dnceki cevrimigi aktiviteyi diisiinme veya bir sonraki aktiviteyi iple cekme)
2. Cekilme belirtileri, internetin kesilmesinden birkag giin sonra disfori, anksiyete, irritabilite veya sikilma hissinin olmasi
Asagidakilerden en az biri (veya daha fazlasinin) olmasi:
1. Tolerans, doyum saglama amaciyla internet kullaniminda belirgin artisin olmasi
2. internet kullanimini birakmak veya denetim altina almak igin siirekli bir istek ya da basarisiz cabalarin olmasi

3. internet kullaniminin yol actigi devamli veya tekrarlayici fiziksel veya psikolojik bir probleme ragmen asiri kullanima de-
vam edilmesi

4. Kullanimin direk bir sonucu olarak internet disindaki aktivitelere ilgi ve istek kaybi

5. interneti disforik duygudurumdan (6rnegin caresizlik, sucluluk, kaygi gibi) kagmak veya rahatlamak icin kullanma
(b) Dislama kriteri
Asiri internet kullanimi psikotik bozukluk veya bipolar | bozukluk ile daha iyi agiklanamaz.
(c) Klinik olarak nemli derecede bozulma kriteri

Onemli bir iliski, is, egitimsel veya mesleki firsatlari kaybetmeyi de icerek seklide islevsel bozulmalar (azalmis sosyal, akademik,
calisma kapasitesi)

(d) Siire kriteri

internet bagimliligi giinliik en az 6 saat kullanim ile (is/akademik amacl kullanim harig) en az 3 ay siirmelidir.

nirhdir. Durumun tanimlanmasi, isimlendirilmesi  netin pozitif pekistirici etkilerini vurgulamaktadir
ve siniflandiriimasina iliskin uzlasinin olmamasi,  (38). internet ve iliskili teknolojilerin deneyim-
arastiricilarin farkli degerlendirme araglari gelis- lenmesinde kilit olay, kisinin olaydan edindigi
tirmelerine yol agmistir. Degerlendirme farkhlik- olumlu deneyimdir. Baska bir deyisle internetin
lari, ayni zamanda hem farkl (lkelerde, hem de vyeni bir 6zelligi denendiginde ortaya ¢ikan sonug
ayni Ulkede farkli araclarla yapilan arastirmalar-  olumlu ise, ayni aktiviteyi slirdirme konusunda
da birbirinden farkli yayginlhk oranlari saptanma-  pekistirme olusturur. Kisi ilk deneyimindekine

sina neden olmaktadir. benzer bir doyumu alabilmek icin aktiviteyi daha
Ancak farkh 6lgutlerle de olsa bugiine kadar sik yapmaya kosullanir. Bu edimsel kosullanma,
yapilan calismalar problemli internet bagimli- kisi benzer fizyolojik yanit elde etmek icin yeni

hg yayginhginin % 0,3-38 arasinda degistigini  teknolojiler buluncaya kadar sirer. Kosullanma-
gostermektedir. Genel olarak erkeklerde kizlara nin normal slirecinde baglantili uyaranlara yone-
oranla 2-3 kat daha fazla gorilmekte ve inter- lik bir kosullanma da gerceklesebilir. Edimsel ko-
netin problemli kullanimina gen¢ popiilasyonda sullanma ilkelerine gore, temel kosullu uyaranla
daha cok rastlanmaktadir. Epidemiyolojik veriler iligkili herhangi bir uyaran ikincil pekistirme so-
Tablo 4’te 6zetlenmistir. nucu ayni tepkilere yol acabilir. Ornegin, interne-
te baglanan bilgisayarin sesi, klavyede yazarken
olusan dokunma duyusu, odanin kokusu gibi

Tiim psikiyatrik bozukluklarda oldugu gibi in-  uyaranlar kosullanmig yanitlar araciligiyla ayni
ternet bagimliliginin da etyolojisi multifaktéri- doyumu saglayabilir. ikincil pekistireler, prob-
yeldir. Neden internet kullanan herkeste degil de  lemli kullanima ait belirtilerin ortaya ¢ikmasini
bazi kullanicilarda bagimlilik gelistigi cevap bek-  pekistiren durumsal harekete gegiricilerin gelis-
leyen sorulardandir. Bozuklugu anlamada gesitli mesinde ve sirdirilmesinde yardimci etkenler-
etyolojik modeller 6ne siirtilmektedir. dir.

Operan k0§u||anma prensibine dayanan ”('jé- Patolojik internet kullanimini ac;lklamada
renme teorisi” bagimli kullanicida cosku ve 6fori  “biligsel-davranisgi yaklagim”, bireyin uyumsuz
gibi hislerin ortaya ¢cikmasina neden olan inter- davraniginin nedeninin, bireyin diisiincelerinden

Etyoloji
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Tablo 4: internet Bagimlilig, ile ilgili Epidemiyolojik Veriler
Yazarlar Yer Orneklem (Say1) Olglim kriteri Siklik (%) Cinsiyet baskinligi

) 8-85 yags arasi bireyler Lo _
Greenfield (16) ABD (17251) Cevrimigci anket 5.7 E=K
Morahan Martin . . -

Schumacher (17) ABD Lisans 6grencileri (277) Anket sorulari 8.1 E>K

Chou ve Hsiao (18) Tayvan UmversT;l%g)rencﬂen Anket sorulari 5.9 E>K

Whang ve ark. (19) Kore Katihmcilar (13588) Young IBT 3.5 E=K
. . . . Patolojik kumar 1.7 (E)

_ >
Kaltiala-Heino (20) Finlandiya Gengler (7229) olcedi 1.4 (K) E>K
Yoo ve ark. (21) Kore Kimya 6grencileri (535) Young IBT 0.9 E>K
Leung (22) Cin 16-24 yas arasi bireyler Young iBT 38 K>E

(699)
Johansson ve Gotestam (23) Norveg 12-18 ya($3;;a7s)| gencler Young IBT 2 E>K
Niemz ve ark. (24) ingiltere Ogrenci (371) Anket sorulari 18 E>K
Kim ve ark. (25) Kore Ogrenci (1573) Young iBT 1.6 K>E
Aboujaoude ve ark. (26) ABD Yetiskin (2513) Anket sorular 0.3-0.7 Taniml degil
Pallanti ve ark. (27) italya Ogrenci (275) Young IBT 5.4 E=K
Jang ve ark. (28) Kore Ogrenci (912) Young iBT 4.3 E>K
Ghassemzadeh ve ark.(29) iran Internet kullanan Young IBT 3.8 Tanimli degil
’ bireyler (977) & ’ &
Bakken ve ark. (30) Norveg Yetiskin (3399) Young IBT 1 E>K
Wang ve ark. (31) Cin Ogrenci(14296) Young iBT 12.2 E=K
Lin ve ark. (32) Tayvan Ogrenci (3616) Chen iBT 15,3 E>K
Christakis ve ark. (33) ABD Ogrenci (307) Young IBT 4 Tanimli degil
Canan ve ark. (34) Tiirkiye Lise Ogrencileri (300) Nichols IBT 11.6 E>K
Kei Mak ve ark. (35) Eg:: Ogrenci (860) Chen iBT 18 E>K
Adiele ve ark. (36) Nijerya Universite Ogrencileri Young IBT 33 E>K
(1022)
Kuss ve ark. (37) Hollanda Ogrenci (3105) Kompdilsif IBT 3.7 Tanimli degil

IBT: internet Bagimliligi Testi

kaynaklandigini vurgulamaktadir. Hayatta basa-
risiz olunan alanlari gidermeye yonelik olarak
gelistirilen bir davranis oriintlisi olabilecegi ileri
surllmastir (11). Davis’in ortaya attigi bu bilis-
sel-davranis¢ci modele gore, problemli internet
kullaniminda, uyumsuz disinceler, davranistan
once gelir ve esastir. Bu depresyonun bilissel te-
orik aciklamasina benzer (11). internet gibi stres
verici yeni bir ortamla karsilasiimasi ve karsilagi-
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lan ortamda pekistiricilerin olmasi yeni biligsel
yaptlanmayi olusturmaktadir. Bireydeki duslk
benlik degeri ve kendine negatif bir bakis agisin-
dan bakma, internet ile daha farkli bir gelisim
surecine girmektedir. Bu negatif bakis agisinin
ve dislik benlik degerinin internet ortaminda
chat (sohbet) odalarinda fantezi rol oynama,
ylzlesmeden arkadaslik yapma ve diger bagim-
lilik nesnelerine ulagma ile telafi edilmesi kiside
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yeni bilissel semalarin olusmasinda énemli rol
oynamaktadir. Bu arada birey gercek hayatta
ylzlesmesi gereken problemlerden de uzak kala-
bilmektedir. Yeni bilissel yapilanma siirecinde en
sik karsilasilan bilissel varsayimlar ‘Ben sadece
internette iyiyim’, ‘internette olmadigim zaman
degersizim, ama internette énemli bir bireyim’,
‘Internette olmadigimda basarisizim’ seklindeki
disiinceleri yani sira dis dlinya ile ilgili olarak da
‘Saygi duyuldugum tek yer internet’, ‘internette
olmadi§im zaman kimse beni sevmiyor’, ‘inter-
net benim tek arkadasim’, ‘insanlar bana inter-
net ortami disinda kéti davraniyor’ seklindedir.
Bu yeni bilissel yapilanma patolojik internet
kullanimi ile sonuglanmaktadir.

Caplan “yetersiz sosyal beceriler” diye ad-
landirdig bir teori gelistirmistir (39). Buna gore
yalniz ve depresyonu olan bireyler sosyal yeterli-
likleri ile ilgili negatif distincelere sahiptir. DUstk
kendilik degerine sahip olan insanlar ylz yize
iletisim kurma yerine internet (izerinden sosyal
iliskiler kurmay:i tercih ederler. Bilgisayar aracih
iletisim yuz ylze iletisime gore insanlara daha
¢ok esneklik saglar ve boylelikle olumsuz veya
zararli olarak gorilen bilgiler rahatlikla saklana-
bilir. Bu baglamda Morahan-Martin ve Schumac-
her interneti “sosyal iletisimin Prozac’t” olarak
adlandirmiglardir (17).

Douglas ve arkadaslari, 1996 ve 2006 vyillari
arasinda yayinlanmis makaleleri metaanaliz yo-
luyla gbzden gecirmis ve “kavramsal internet ba-
gimhhg modeli” dnermislerdir (40). Bu modele
gore internet asiri kullanimi, agirlikh olarak i¢sel
gereksinmeler ve bireyin motivasyonu (kimli-
gin saklanabilmesi, sikinti azaltma ve rahatlati-
c1 etkisi, sosyal gereksinmeleri karsilayabilmesi
gibi itici etkenler) tarafindan belirlenir. Bununla
birlikte kisisel yatkinhk (6grenci yurtlari gibi in-
ternet kullanimina olanak saglayan cevrelerde
bulunma, uzun yillar siren internet kullanimi,
digerleri tarafindan yanhs anlasildigini hissetme,
yalnizlik hissetme gibi dnclller ve asiri internet
kullaniminin bir problem oldugunu reddetme-
ye ek olarak sosyal yasamin ve/veya 6zgiivenin
¢ok az ya da hi¢ olmamasi gibi internet bagim-
hligi profilleri) da 6nemlidir. Model, ortamin al-
gilanan cekici Ozelliklerinin (internet zerinden
kumar, oyun, sohbet gibi bagimlilik yapici uygu-
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lamalara erisilmesi, internete ve internet lizerin-
den bilgiye kolay ulasilabilirlik, sosyal etkilesimi
ve fikir alisverisini kolaylastirma, internetin diger
medya araglari arasinda daha kolay haberlesme-
yi saglamasi gibi cekici etkenler), itici etkenler ve
internet asir kullaniminin olumsuz etkilerinin
ciddiyeti arasindaki iliskiyi hafiflettigini belirtir.
internet bagimhliginin olumsuz etkileri, akade-
mik, sosyal, ekonomik, mesleki ve uyku saatleri
degisiklikleri gibi fiziksel etkiler disinda ayrica ge-
sitli normalden sapmis davranislari (online por-
no, online borsa, normal iliski yerine sanal seks,
agir cekingenligi olanlar icin sosyal faaliyetler)
icerebilir. internet bagimhligi probleminin Kkisi
tarafindan farkina varilmasi, bagimlilig engelle-
mek igin kontrol stratejilerinin kullaniimasini ko-
laylastirabilir. Bazi kisilerin digerlerine gore nor-
malden sapmis davranislari benimsemesi daha
olasidir; bu nedenle dnculler ve normalden sap-
mis davranislar arasinda dogrudan bir baglanti
Onerilmistir.

Odiil eksikligi hipotezine gore ise dogal 6diil-
ler (su, yiyecek, cinsellik) ile yeterince doyum
saglamayan bireyler 6dil yolagini uyaran mad-
delere ve davraniglara yonelirler. Dopamin re-
septor yetersizliginden dolay dirtisel ve kom-
pllsif davranislar, alkol ve madde bagimlihgi,
patolojik kumar ve bagimlilik davraniglari igin
belirgin yatkinik meydana gelir. Odiillendirme
ve odil arama davranislarina artmis hassasiyet
olusur. internet kullanimi alkol ve diger madde-
lerin yaptigl stimilasyonu taklit ederek kisa bir
gecikmeyle hizli bir 6dil olmakta, daha fazla
odul arayisi ve davranissal motivasyon saglamak-
tadir. Burada impulsivite bir risk faktorl olarak
gorilmektedir (41).

internet bagimlilariyla normal kontrol gru-
bunun karsilastinldigi bir ¢alismada para kazan-
ma ve kaybetmenin oldugu bir tahmin yiritme
oyunu sirasinda 6diil-ceza islevleri arastiriimis ve
internet bagimlilarinin para kazanma sirasinda
orbitofrontal kortekslerinde artmis aktivasyon
gozlenirken, kaybetme sirasinda azalmis 6n sin-
gulat aktivasyonu tespit edilmistir. Sonuclar in-
ternet bagimlilarinda normal kontrollere oranla
artmis 6dil ve azalmis ceza duyarliligini ortaya
koymustur (42).

internet bagimlisi Universite 6grencileriyle
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ayni sayida kontroliin karsilastirildigi bir calisma-
da Stroop testinde bagimli grubun reaksiyon za-
maninin daha uzun oldugu ve daha fazla cevap
hatalari yaptigi gézlenmistir. Calismada internet
bagimlilarinin yurdtici islevlerini kontrol etme
yeteneklerinin bozulmus oldugu vurgulanmistir
(43). Internet oyunu ile iliskili isaretlerin kulla-
nildig1 bir testte yanit inhibisyonunda ve bilissel
esneklikteki azalmalarin oyun bagimhligin deva-
mini sagladigl baska bir calismada gosterilmistir
(44).

internet bagimhligin genetik boyutu ile ilgili
az sayida galisma yapilmistir. Depresyon hastala-
rinda gorilen serotonin tasiyici gen ekspresyo-
nunun interneti asiri kullanan kisilerde bakildigi
Kore kokenli bir galismada, interneti fazla kulla-
nanlarda serotonin tasiyici genin homozigot kisa
allelik varyantinin (SS-5HTTLPR) kontrol grubuna
gore daha sik oldugu gézlenmistir. Calisma sonu-
cunda asiri internet kullanan kisilerin depresyon
hastalarina benzer genetik ve kisilik ozellikleri
olabilecegi vurgulanmistir (45). Montag ve arka-
daslarinin (2012) yaptiklari bir gen polimorfizmi
¢alismasinda asetilkolinin nikotinik reseptor alfa
4 subunitini (CHRNA4) kodlayan geninin T var-
yantini (CC genotip) internet bagimlisi olanlar-
da olmayanlara gore daha sik tespit etmislerdir
(46). Yine yapilan ikiz galigmalari ise internet ba-
gimliiginin genetik gecisinin paylasiimamis cev-
resel faktorler dislandiginda %48-66 civarinda
oldugunu gostermistir (47,48).

internet bagimhhginda nérogériintileme ile
ilgili veriler giderek artmaktadir. Yapilan bir ¢a-
lismada online oyun bagimlisi bireylere oyun
resimleri ve eslestirilmis gorintiler gosterilerek
o sirada fonksiyonel manyetik rezonans gorin-
tileme (fMRI) ¢ekilmistir. Kontrol grubuna goére
sag orbitofrontal korteks, sag nukleus accum-
bens, bilateral 6n singulat ve medial frontal kor-
teks, sag dorsolateral prefrontal korteks ve sag
kaudat nukleusta aktivasyon gozlenmistir (49).
Benzer bolgelerde goriilen aktivasyon baska ca-
smalarla da desteklenmistir (50-52). Bu alanlar
odil yolagindaki bolgelerdir ve sonuglar online
oyun bagimhhligindaki asiri oyun istegi ile madde
bagimhligindaki maddeye olan asermenin ayni
norobiyolojik mekanizmalari paylasabilecegini
gdstermektedir. internet bagimlisi ergenlerin
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katildig1 baska bir nérogoriintileme ¢alismasin-
da uzun dénem internet bagimliliginin beyinde
yapisal degisikliklere neden oldugu gosterilmis-
tir (53). Yine Kim ve arkadaslarinin (2011) yaptig
bir calismada ise arastiricilar pozitron emisyon
tomografisi (PET) ile internet bagimhligi olan ve
olmayan eriskin erkeklerde dopamin D2 resep-
tor baglanma seviyelerine bakmis, internet ba-
gimlihg1 olan bireylerin her iki taraf dorsal kau-
dat nukleus ve sag putamen bdlgelerini iceren
striatumda dopamin D2 reseptor seviyelerinde
azalma oldugu saptanmistir (54). Baska bir tek
foton emisyonlu bilgisayarli tomografi (SPECT)
calismasinda ise benzer sekilde internet bagim-
lisi olan bireylerin beyinde striatum bolgesinde
azalmis dopamin tasiyici seviyeleri gosterilmistir
(55). Bu sonuglar da bagimhlik etiyolojisinde yer
alan odul eksikligi hipotezini dogrular nitelikte-
dir.

Komorbidite

internet bagimlilig ile ilgili simdiye kadar ya-
pilan arastirmalar internet bagimlilarinda siklik-
la psikiyatrik bozukluklarin bulundugunu ortaya
koymaktadir (56). Hatta problemli internet kul-
lanimi olan bireylerde diger psikiyatrik hastalik-
larin varliginin istisnadan ziyade bir kural oldugu
belirtiimektedir.

Black ve arkadaslari (1999) vyetiskinlerle
yaptiklari bir calismada internet bagimlilarinin
%50’sinde baska bir psikiyatrik bozukluk bulun-
dugunu ortaya koymustur (57). Shapira ve arka-
daslarinin (2000) yaptig bir calismada arastirici-
lar problemli internet kullanimi olan bireylerin %
70’inde duygudurum bozukluklari (depresyon %
10, bipolar %60), % 60’'inde anksiyete bozuklu-
gu (en sik sosyal anksiyete bozuklugu % 40), %
10’unda madde kotuye kullanimi/bagimlilig (ya-
sam boyu % 55) tespit etmislerdir (58). Bernardi
ve arkadaslarinin (2009) yetiskin internet bagim-
lllariyla yaptigl baska bir ¢calismada ise dikkat ek-
sikligi ve hiperaktivite bozuklugu (DEHB) (%14),
hipomani (%7), yaygin anksiyete bozuklugu
(%15), sosyal anksiyete bozuklugu (%15), distimi
(%7), obsesif komplilsif kisilik bozuklugu (%7),
borderline kisilik bozuklugu (%14) ve ¢ekingen
tip kisilik bozuklugu (%7) komorbid psikiyatrik
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tanilar olarak gozlenmis ve ayni ¢alismada dis-
sosiyatif deneyimler 6lceginde gorilen yiuksek
skorlarin internet bagimliliginin siddeti ile iliskili
oldugu vurgulanmistir (59).

Yapilan bazi calismalarda asiri internet kul-
laniminin depresyon, 6lim-intihar digslnceleri,
dislk benlik saygisi, yalnizlik ve sosyal izolasyon
ile iliskili oldugu bulunmus ve yine depresyon
Olgegi skorlarinin internet bagimlilarinda daha
ylksek oldugu tespit edilmistir (60,61).

De Berardis ve arkadaslarinin (2009) italyan
ergenlerde yaptigl bir calismada ise aleksitimi,
dissosiyatif deneyimler, disiik benlik saygisi ve
dirtt kontrol glcglikleri gibi faktorlerin internet
bagimlihg: icin risk faktorleri olabilecegi vurgu-
lanmistir (62). Tsitsika ve arkadaslarinin (2011)
yaptiklari vaka kontrolll bir ¢alismada internet
bagimlisi 83 ergen ile yas ve cinsiyet eslestiril-
mis bagimli olmayan 43 ergeni karsilastirmislar-
dir. Bagimli grupta 3.8 kat daha fazla komorbid
psikiyatrik durumlar saptanmis olup; internet
bagimhliginin bozulmus aile fonksiyonlari, disiik
akademik performans, yliksek riskli aktivitelere
bulasma ve artmis depresyon ile iliskili oldugu
belirlenmistir (63).

Guney Koreli 535 ilkogretim 6grencisiyle yapi-
lan bir calismada Yoo ve arkadaslari (2004) prob-
lemli internet kullandiklari belirlenen 80 6grenci-
nin % 30’unda ayni zamanda DEHB semptomlari
oldugunu saptamislardir (64). Ko ve arkadasla-
rinin (2008) 216 Tayvanli Gniversite 6grencisiyle
yaptiklari baska bir calismada ise problemli in-
ternet kullanimi olanlarda DEHB orani % 32 iken
olmayanlarda oran % 8 olarak bulunmustur (65).
Yine Tao ve arkadaslari (2009) 12-25 yas arasl in-
ternet bagimlisi lise ve Universite 6grencileriyle
ile yaptiklari bir calismada 6grencilere yeme tu-
tum testi ile yeme bozukluklari envanteri uygula-
mislar ve bagiml grupta yeme bozukluklari skor-
larinin belirgin derecede daha yliksek oldugunu
bulmuslardir (66).

Ulkemizde ise Tahiroglu ve arkadaslari (2010)
yaptiklari bir calismada psikiyatrik bozuklugu
olan ve olmayan ergenlerde internet kullanim
ozellikleri ve problemli internet kullanimini
arastirmislardir. Psikiyatrik bozuklugu olan (en
stk DEHB sonra kaygi, duygudurum ve diger bo-
zukluklar) ergenlerin % 23,3’U haftada 8 saatten
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daha fazla internet kullandigini bildirirken, top-
lum 6rnekleminde bu oran % 10,6 bulunmustur.
Calisma sonucunda ergenlerde psikopatoloji ile
problemli internet kullanimi iliskisi ortaya kon-
mus ve bu iliskinin DEHB grubunda daha belirgin
oldugu vurgulanmistir (67). Yine Bozkurt ve arka-
daslarinin (2013) internet bagimlilgi olan ergen-
lerde yapilandirilmig gériisme teknigi kullanarak
yaptiklari ¢calismada ise sirasiyla DEHB, sosyal
fobi ve major depresyon en fazla psikiyatrik es
tanilar olarak tespit edilmistir (68).

Yapilan ¢alismalar gz 6niinde bulunduruldu-
gunda ruhsal bozukluga sahip olmanin internet
bagimhligina yatkinlik mi olusturdugu yoksa in-
ternet bagimhilhginin ruhsal hastaliklarin ortaya
¢tkmasini kolaylastiran bir durum mu oldugu he-
nliz tam aydinlanmamistir. Pek ¢ok yazar, olguya
gore her ikisinin de dogru olabilecegi ve bu iki
durumun birbirinin tetikleyicisi olarak gérindi-
gl fikrine sahiptir (65,69).

Klinik ve Tedavi Yaklasimlari

Tipik bir internet bagimlisi haftada 40-80 saat
arasinda bilgisayar basinda kalmakta ve tek se-
ferde hig araliksiz 20 saate kadar bilgisayar bagin-
dan kalkmayabilmektedir. Uyku donglisi bozu-
lan hasta uyarici madde kullanmaya asiri kahve
ve kolah icecekler tiiketmeye baslayabilir, fiziki
aktivitenin giderek azalmasina bagl obezite, kar-
pal tinel sendromu, sirt agrisi ve postir bozuk-
luklar gelisebilir (8).

Problemli internet kullanimi igin yukarida
da ifade edilen goriinim ozellikleri birbirlerine
benzemektedir. Oncelikle internetle ilgili bilissel
durum dikkati cekmektedir. internet hakkinda
takintili distinceler, azalmis dirtt kontrold, in-
ternet kullanimini azaltamama ya da kesememe,
internet disindayken surekli interneti distinme,
bir dahaki internete baglanma anini sabirsizlikla
bekleme, internetin tek arkadasi oldugunu di-
stinme gibi belirtiler goze carpmaktadir. internet
kullanimi sorunlu hale gelmis kiside gorulebile-
cek diger o6zellikler ise; internete cok para harca-
ma, yasamindaki diger bazi etkinliklere daha az
zaman ayirma, kendini sosyal ¢evresinden izole
etme, internette kalis sliresi konusunda ailesine
ve arkadaslarina yalan soyleme, uyku dizenin-
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de degisiklik/ uykusuzluk, akademik / is ya da
kisilerarasi iliskilerde sorunlar, sosyal gevrenin,
ailenin, isin ya da kisisel sorumluluklarin ihmal
edilmesi, internetten uzak kalmaya calisildiginda
huzursuzluk hissetme, planladigindan daha uzun
slre internette kalma, fiziksel etkinliklerde genel
bir azalma ve buna bagli kilo alma, kafein alimi-
ni arttirma, bagisiklik sisteminin zayiflamasina
bagli bazi fiziksel hastaliklara yatkinlk, uzun siire
hareketsiz kalmaya bagl boyun ve sirt agrilaridir.
Problemli internet kullaniminin gostergesi sayi-
lan bu belirtilerin bir kismi aslinda sadece inter-
net kullanimi degil, bilgisayar kullanimina bagh
ortaya cikan belirtilerdir. Bir énemli nokta da
problemli internet kullaniminin belli yas grupla-
ri ve cinsiyetler arasindaki farkl gértiinimlerinin
olmasidir.

internet bagimhliginin tedavisi ile ilgili kanita
dayali tedavi stratejileri olmasa da hem farmako-
terapi hem de psikoterapi yontemleri 6nerilmek-
tedir (Tablo 5).

Tablo 5: internet Bagimliligi Tedavi Yontemleri.

1. Farmakoterapi 2. Psikoterapi

e Antidepresanlar (AD)
(SSRI, venlafaksin, bupropion)
e Duygudurum dizenleyicileri
(DDD)
(lityum, gabapentin, valproat)
e Kombine AD ve DDD
* Anksiyolitikler
¢ Naltrekson

o Bilissel davranisci terapi
e Aile terapisi

¢ Destek gruplari

¢ Rehabilitasyon merkezleri

SSRI: Segici Serotonin Geri Alim inhibitérleri

internet bagimliliginda tedavi hedefi dnce-
likle eger saptanabilmisse altta yatan psikiyatrik
bozuklugun tedavi edilmesidir. Yapilan ¢alisma-
lar sonucu kisilerin internet ile iliskili semptom-
larinin kompilsif — egodistonik olmaktan ziyade
daha cok impulsif — egosintonik oldugu wvur-
gulanmaktadir. Bu ylizden internet bagimlilig
dirtd kontrol bozukluklari tanimina daha c¢ok
uymaktadir. Eger patolojik internet kullanimi
bir diger psikiyatrik bozuklugun belirtisi degilse
dirtl kontrol bozukluguna daha yakin olmasi
nedeniyle farmakoterapi SSRI ve duygudurum
diuzenleyiciler ile baslar. Bugiine dek bu grup
ilaglarla cift kor plasebo kontrollii bir calisma ya-
pilmamistir.
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Essitalopram ile yapilan bir ¢alismada (19
olgu, 20mg/gilin) 10 haftalik stirede internet kul-
lanim siiresinde blylk oranda distsler goril-
mis, 10 haftadan sonra olgularin bir kismi essi-
talopram ile devam ederken bir kismina plasebo
verilmistir. 9 haftalik izlem sirecinde plasebo
alan grup ile essitalopram alan grup arasinda ilk
10 haftadaki kazanimlar acisindan bir fark bulun-
mamistir (70).

Citalopram ve Ketiapin kullanimi ile bir olgu
sunumunda internet kullaniminda azalma sapta-
nirken 4 aylik izlem boyunca relaps gorilmemis-
tir (71).

Farmakoterapotik anlamda oldukga yenilikgi
olan bir baska yaklasim ise eslik eden psikiyat-
rik bozukluklarinin tedavisinin yani sira bagim-
lihgin kendisini tedavi etmeye yonelik olarak
Ozellikle sanal seks bagimhlarinda naltrekson
kullanilmasidir. Naltrekson kullanimiyla ilgili ola-
rak yayinlanan bir ¢alismada Bostwick ve Bucci
(2008), kompdilsif ve oforik bir sekilde internet
pornografisine bagimli olan bir kiside naltrekson
tedavisiyle ciddi bir diizelme goruldiugiini belirt-
mislerdir (72). Bilindigi gibi, naltrekson aslinda
alkol-madde bagimhligi tedavisinde kullanilan
bir opiyat antagonisti olup, opiyatlarin dopamin
salinimini arttirici etkilerini énler. Odiil merkezi-
nin ve dopaminin islev bozuklugunun bagimlilik-
taki roli nedeniyle, naltreksonun odil merkezi
Uzerinde gosterdigi bu etkinin 6nemli bir tedavi
araci olabilecegi distintlebilir.

Sigara bagimliig tedavisinde kullanilan ve
ayni zamanda bir antidepresan olan bupropion
ile yapilan bir calismada Starcraft oyunu bagimli-
s 11 kisi (oyun; >30 saat/hafta) ve 8 saglikh kont-
rol (oyun; <3 giin/hafta, <1saat/gin) calismaya
alinmis, baslangic ve 6 haftalik bupropion teda-
visi sonucu Starcraft goriintuleriyle beyinde olu-
san aktivasyon cevabi fMRI ile karsilastiriimistir.
6 haftalik bupropion tedavisiyle bagimh grupta
dorsolateral prefrontal kortekste oyun gorinti-
leri ile tetiklenen artmis beyin aktivasyonunda
azalma, oyun isteginde ve total oyun oynama
suresinde disls gozlenmistir (73). Yine online
oyun bagimlisi ve beraberinde depresyonu da
olan 50 kisiye rastgele bupropion ve plasebo ve-
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rilerek yapilan bir ¢alismada 12 haftalik tedavi
sonunda bupropion alan grupta Young internet
bagimlihg! skorlarinin plasebo alan gruba gore
daha fazla azaldigi tespit edilmistir. Yine ayni ¢a-
lismada bupropionun hem depresif semptomlari
iyilestirmede hem de asiri oyun oynamanin sid-
detini azaltmada etkili oldugu gosterilmistir (74).

Asiri online oyun oynayan ve DEHB olan 62
¢ocukla (ortalama yas 9) yapilan bir calismada 8
haftalik metilfenidat (uzun saliniml) tedavisin-
den sonra hem DEHB hem de internet bagimlili-
g1 skorlarinda dists gozlenmistir. Bu ¢calisma ile
DEHB’li olan ¢ocuklarda internet oyunu oynama-
nin bir nevi kendi kendini tedavi etme bigimi ol-
dugu ve bu cocuklarda metilfenidat tedavisinin
internet bagimlihg! tedavisinde énemli etkisi ol-
dugu belirtilmistir (75).

internet bagimliliginin tedavisinde bir diger
secenek; farmakoterapiye ek olarak ya da far-
makoterapiden bagimsiz olarak bilissel-davra-
nis¢t yontemlerin kullanilmasidir. Arastiricilar,
internet bagimliliginda tipki depresyonda oldu-
gu gibi bazi olumsuz bilislerin rol oynadigini ve
internet bagimliliginin hayatta basarisiz olunan
alanlari telafi etmeye yonelik bir davranis orin-
tusl olarak ortaya ¢iktigini 6ne siirmusler ve bu
baglamda internetin asiri kullaniminin édillen-
dirici bir davranis olarak gorilebilecegini ve 6g-
renme mekanizmalari araciligiyla bazi olumsuz
duygularla (korku, huzursuzluk, hayal kirikligi)
miicadele etmeye yarayan yetersiz bir strateji
olarak kullanilabilecegini belirtmislerdir. internet
bagimlihginin tim bu bilissel ozellikleri dikkate
alindiginda bilissel-davranisgi tekniklerin bu bo-
zuklugun tedavisinde 6nemli yeri olacagi agiktir.
Bu noktadan hareketle Davis, bu hastalarda kul-
lanilabilecek bir bilissel-davranisci tedavi proto-
kolli 6nermistir (11) (Tablo 6).

Young ise, internet bagimlihginin bilissel-dav-
raniscl tedavisinde internete girmeyi yasaklama-
nin pek uygun bir ¢ozim yolu olmadigini ¢linki
internet kullaniminin banka islemleri yapmak
gibiislemler icin bir ihtiya¢ oldugunu belirtmis ve
tedavi hedefinin, interneti tamamen yasaklamak
yerine internet kullaniminin kontrol altina alin-
masi olmasi gerektigi ifade etmistir (76).
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Tablo 6: Davis’in Onerdigi Bilissel-Davranisci Tedavide Atilmasi
Gereken Adimlar

1. Kisinin internetten uzak kalip kalamadiginin tespiti

N

Bilgisayarin yerinin degistirilmesi ve diger insanlarin bu-
lundugu yere nakli

Diger insanlar ile beraber internete baglanmasi
internete baglanma zamanini degistirmesi
internet defteri olusturmasi

Persona kullanimina son vermesi

N o »u ke

Arkadaslarindan ve yakinlarindan internet ile ilgili prob-
lemleri oldugunu saklamamasi

©

Spor aktivitelerine katilmasi

9. internet tatillerinin verilmesi
10.
11.
12.

Otomatik distincelerin ele alinmasi
Gevseme egzersizleri

internete baglanma sirasinda hissedilenlerin not edilmesi

13. Yeni sosyal becerilerin kazandiriimasi

Simdiye kadar internet bagimliliginin tedavisi
icin yukarida 6nerilmis olan yontemlerin etkin-
ligini arastiran pek fazla ¢alisma bulunmamakla
beraber Young, kurmus oldugu internet bagimli-
lig1 tedavi merkezine basvuran 114 kisiyle yaptigi
bir calismada, bilissel-davranisci tedavinin etkin-
ligini motivasyon, zamani kullanma becerisi, sos-
yal etkinliklerde diizelme, cinsel islevlerde diizel-
me, sanal olmayan etkinliklere katilma ve sorun
olusturan internet islevlerinden uzak durabilme
baglaminda bir anket ¢alismasi ile degerlendir-
mis ve 6 ay boyunca 3, 8 ve 12. haftalarda bu
anketi tekrarlamistir. Sonug olarak, danisanlarin
cogunun 8 haftalik seanslar sonrasinda basvuru
anindaki belirtileriyle bas etmeye basladiklarini
ve 6 aylik izlemde bu iyilik hallerini koruduklarini
belirtmistir (76).

SONUC

internet kullaniminin hayatin vazgecilmez bir
gereci haline geldigi bu teknoloji caginda inter-
netin patolojik kullanimi yeni bir bagimlilik tira
olarak nitelenebilecek internet bagimlihigina yol
acmaya baslamistir. Uzun sire kontrolstiz bilgisa-
yar ve internet kullanimi bireylerin fiziksel, psiko-
lojik, sosyal, bilissel saghgini ve yasamini olum-
suz yonde etkilemektedir. Ulkemizde internet
bagimlilhgi problemi daha ziyade bu teknolojiye
daha hakim olan genglerde ve ¢ocuklarda daha
fazla gorilmektedir ve artik aileler cocuklarinin
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internet kullaniminin yol a¢tigi sorunlar nedeniy-
le bu bozuklugun tedavisini yapabilecek merkez-
lerin arayisina girmeye baslamistir. Ulkemiz icin
henliz yeni olan bu sorunu uzun bir siiredir ya-
samakta olan uzak dogu Ullkelerinde ve ABD’de
artik bu bozuklukla ilgili tedavi merkezleri olus-
turulmus ve hizla bu konuda deneyimli klinis-
yenlerin yetistirilmesine baslanmistir. Gelecekte,

. KAYNAKLAR |

Ulkemiz icin de bu tip tedavi merkezlerinin ku-
rulmasina ihtiyac duyulabilecegi yiksek ihtimal
dahilindedir. Bu nedenle basta ¢ocuk ve ergen
ruh saghgi hekimleri olmak tzere tim klinisyen-
lerin bu bozukluk konusunda yeterli bilgiye sahip
olmalari, bu bozuklugu tanimalari ve uygun te-
davi yaklasimlari sergilemeleri bliyik 6nem arz
etmektedir.
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