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ARTICLEINFO ABSTRACT
_ In today’s world, the widespread use of internet technologies has increased the importance of digital
Research Article platforms. While these technologies offer significant opportunities, they also bring certain
_ challenges. Individuals frequently obtain health-related information from the internet, making the
Received : 27/11/2025 role of digital platforms more prominent in daily life. This study examines the effect of digital

Accepted : 17/03/2026 literacy and digital addiction levels on cyberchondria among adults aged 18 and above. A

quantitative research design and survey method were used to collect data. The findings reveal that
young individuals have higher levels of digital addiction due to their greater engagement with

Keywords: digital technologies. Women show higher digital addiction than men, whereas men place more
Digital literacy, digital importance on health information obtained online. Single participants spend more time on digital
addiction,cyberchondria, platforms, and those with a high school education or below exhibit higher digital addiction.
Non parametric tests Postgraduates demonstrate stronger digital literacy, while undergraduate degree holders show

greater health-related anxiety. Individuals with chronic diseases have lower digital addiction and
literacy but higher distrust of doctors. Similarly, those with chronic illness in their families show
less interest in digital platforms yet higher levels of cyberchondria. Participants who use medication
once or twice a week display lower digital addiction. The study also identifies a significant, weak
positive correlation between digital addiction and digital literacy. Additionally, a significant but
low-level relationship was found between digital literacy and cyberchondria, aligning with previous
research.
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DIJITAL OKURYAZARLIK VE DIJITAL BAGIMLILIK DUZEYLERININ SIBERKONDRI
DAVRANISINA ETKIiSIiNIiN INCELENMESI

MAKALE BILGISI oz

Arastirma Makalesi Glinlimiizde, internet teknolojilerinin git gide yayginlagsmasiyla dijital platformlarin 6nemi
artmigtir. Teknolojilerin sagladigt bir¢cok olanaklarin yaninda bazi problemlere de yol agtigi

Gelis :27/11/2025 sOylenebilir. Bireyler, internetin giinliik hayatlarinda énemli yer almasindan dolayi, sagliklariyla

Kabul - 17/03/2026 ilgili gereksinim duyduklar bilgileri de internetten elde etmektedirler. Bu ¢aligmada, 18 yas ve

tizeri yetigkin insanlarin dijital okuryazarlik ve dijital bagimlilik diizeylerinin siberkondriye
etkisinin incelenmesi hedeflenmektedir. Boylelikle siberkondri olgusunun dijital okuryazarlik ve
dijital bagimlilikla olan etkiler tespit edilmistir. Caligmanin yontemi nicel yontemdir. Calisma igin
veri toplama araci olarak da anket yontemi seg¢ilmistir. Arastirma icin elde edilen veriler anket
araciligiyla toplanmigtir. Aragtirma sonuglarina gore, geng bireyler dijital teknolojilere daha yatkin
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Dijital Bagimlilik
Sillj)g?konij%liml\ll oln ’ olduklarindan dijital bagimlilik diizeyleri de daha yiiksektir denilebilir. Kadinlarin dijital bagimlilik
Parametrik Testler. diizeyleri erkeklere kiyasla daha yiiksekken, erkekler saglikla ilgili internetten elde edilen bilgilere

daha fazla 6nem vermektedir. Arastirmaya katilan bekar bireyler dijital platformlarda daha fazla
vakit gecirirken, lise ve alt1 egitim seviyesindekilerin dijital bagimliliklart daha yiiksektir. Egitim
durumu olarak lisansiistii mezunlari dijital okuryazarlikta 6ne ¢ikarken, lisans mezunlari saglikla
ilgili asir1 kaygi egilimindedir. Kronik hastali§i olan bireylerin dijital bagimlilig1 ve dijital
okuryazarlig1 diisiikken, bu bireylerin doktora giivensizlik diizeyleri ytiksektir. Benzer sekilde,
ailede kronik hastalig1 olan bireyler dijital platformlara veya bagka bir deyisle dijital diinyaya daha
az ilgi gosterirken, bu bireylerin siberkondri seviyeleri daha yiiksektir. Haftada bir veya iki kez ilag
kullanan bireylerin dijital bagimlillk puanlart daha disiiktir. Dijital bagimliik ile dijital
okuryazarlik arasinda anlamli, zayif pozitif yonde bir korelasyon tespit edilmistir. Dijital
okuryazarlik ve siberkondri arasinda da anlamli ve diisiik diizeyde bir iligki bulunmus ve bu sonug
onceki arastirmalarla benzer sonuglar gostermektedir.
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1. GIRIS

Tiirkiye’de, hane halkinin bilisim teknolojileri kullanma arastirmasi sonuglarina gore;
hanelerin %94,1’inin evden internete erisim sagladigi goézlemlenmistir. Ayrica, internet
kullanim orani 16-74 yas arasi kisilerde %85’e kadar ¢ikmustir. Diizenli olarak interneti
kullananlarin oran1 ise %82,7 olmustur (Tiirkiye Istatistik Kurumu, 2022). Bu yiiksek kullanim
oranlari, bireylerin dijital ortamlarla etkilesiminin giderek arttigin1 gostermekte olup, ¢alismada
ele alinan konu agisindan dijital davranislarin incelenmesini gerekli kilmaktadir.

“Siberkondri” olgusu sadece internetten saglik bilgisi aramak degil, tibbi bilgi i¢in
online olarak asir1 arama yapma egilimidir. Bu davranis da stresi arttirmaktadir. Ayrica giinliik
yasamdaki engellere ragmen saplantili olacak bir sekilde bilgi arama egilimi olarak ifade
edilmektedir (Marino vd., 2020: 581).

Internet aramalarinin saglik kaygisindan mi1 yoksa saglik endiselerinin sonucundan m1
kaynaklandigr konusunda net bir goriis birligi bulunmamaktadir. Cevrimigi saglik bilgisi
aramanin kisinin saglik durumuyla ilgili kaygilar1 artirarak 6nceden var olan saglik kaygilarini
kotiilestirmesi muhtemel goriinmektedir. Bu nedenle, "siberkondri" terimi yalnizca ¢evrimici
tibbi bilgiye asir1 diizeyde erisim arayisini degil, ayn1 zamanda bu arayislarin sonucunda ortaya
cikan sikintrtya ragmen kompulsif bir sekilde aramaya devam etme egilimini ve buna bagh
olarak giinliikk yasam aktivitelerinde bozulmay1 da ifade etmektedir (Starcevic ve Berle, 2015:
1-7).

Bugiin Avrupa'nin biiyiik boliimiinde ve diinyanin diger pek cok iilkesinde dijital bir
toplumda, dijitalin niifuz ettigi, faaliyetlerimize ve davranislarimiza ¢ogunlukla dijital arag ve
gereclerin aracilik ettigi ve karsilastigimiz hemen hemen her konuda siklikla dijital
miidahaleyle sekillendigi bir toplumda yasadigimizi sdylemek miimkiindiir. Gilinlimiizde
giderek daha 6ngoriilemez ve belirsiz hale gelen toplumda, "dijital okuryazarlik" olgusu sadece
egitime, istthdama ve sosyal yasamin diger yonlerine katilimi saglamada kilit bir faktor degil,
ayni zamanda diinyay1 anlamanin bir araci haline gelmektedir. Bu olgu, yanlis bilgilere karsi
direng gelistirmek, bilgiyi elestirel bir sekilde degerlendirmek, dijital hilelerden korunmak ve
etkili iletisim kurmak i¢in gereklidir (Martin ve Grudziecki, 2006: 249).

Dijital okuryazarlik, cesitli teknolojilerin dogru bir bicimde kullanilarak dogru bilgilere
erisme, bilgiler liretme ve bilgileri paylasma yetenegi ile 6§renme ve 6gretme faaliyetlerinde
teknolojinin etkili bir sekilde kullanabilme becerisini ifade etmektedir (Hamutoglu vd., 2017:
408).

Dijital bagimlilik, bireylerin dijital teknolojilere asir1 ve kontrolsiiz bir bigimde bagimli
hale gelmeleri durumunu ifade etmektedir (Griffiths, 2005: 191). Bu bagimlilik, bilgisayarlar,
akilli telefonlar, tabletler, video oyunlari, sosyal medya platformlar1 ve diger dijital araglar gibi
teknolojik cihazlar ve uygulamalarla siirekli etkilesim halinde bulunma, bu araglar1 kullanmaya
ara verme veya sinirlama koyma konusunda giicliik cekme ve dijital diinyaya ger¢ek diinyadan
daha fazla zaman ayirma gibi 6zellikleri igermektedir (Kuss ve Griffiths, 2017: 311). Bu
bagimlilik, kisinin giinlilk yasamini, 13 ve sosyal iliskilerini olumsuz etkileyebilmektedir
(Kiraly vd., 2015: 88).

Internet bagimliligi, yeni psikolojik bozukluk olarak ifade edilmekte ve popiiler bir
tanim olarak ise yalmizlik, kaygi ve depresyon ile iligkisinin oldugu belirtilmektedir. Bazi
internet kullanimlarinin yalnizlik, utangaclik, kaygi, depresyon ve 6z farkindalik ile iligkisi
oldugu ifade edilmektedir (Chak ve Leung, 2004: 559).

Bu calismada, bireylerin dijital bagimlilik ve dijital okuryazarlik diizeylerinin
siberkondri lizerindeki etkisi incelenmis; ayrica bu iliskinin demografik degiskenler ve
teknoloji kullanim aligkanliklar1 agisindan farklilasip farklilagsmadigi analiz edilmistir. Bu
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kapsamda, degiskenler arasindaki dogrudan iliskiler ve olasi etki diizeyleri istatistiksel
yontemlerle degerlendirilmistir.

1.1. Literatiir Ozeti

Siberkondri ile dijital okuryazarlik ve dijital bagimlilik ile ilgili literatiir taramasinda
yapilan ¢alismalar 6zet olarak sunulmustur.

Bayram ve Kirilmaz (2025) yaptiklar1 caligmada, siberkondri alaninda yapilmis
caligmalar1 incelemistir. Kullanilan yontemleri, odaklanilan temalar1 sistematik bir bicimde
ortaya koymustur. Arastirma sonucunda, siberkondriye yonelik akademik ilginin &zellikle
pandemi siireciyle birlikte arttigi; calismalarin ise agirlikli olarak saglik kaygisi ekseninde,
nicel yontemler ve anket teknikleri kullanilarak yiiriitildigi gorilmektedir (Bayram ve
Kirilmaz, 2025:1).

Akay ve Arict Tirk (2025) tarafindan gerceklestirilen bu calismada, hemsirelik ve
uygulamali bilimler 6grencilerinin e-saglik okuryazarligi, saglik anksiyetesi ve siberkondri
diizeyleri arasindaki iliskiler karsilagtirmali olarak incelenmistir. Sonug olarak, e-saglik
okuryazarliginin bu iki 6nemli degiskenle iliskili oldugu ve artirilmasinin saglik anksiyetesi ile
siberkondri davraniglarinin yonetiminde 6nemli bir rol oynayabilecegi ifade edilmistir (Akay
ve Arici Tiirk, 2025:1).

Kaya ve Ustiiner Top (2024) yaptiklar1 ¢alismada, hemsirelik dgrencilerinin dijital
okuryazarlik ve siberkondri diizeyleri ve bunlar arasindaki iligkili faktorleri tespit etmeye
calismislardir. Arastirmada, 6grencilerin dijital okuryazarlik seviyelerinin yiiksek oldugu,
siberkondri seviyelerinin orta diizeyde oldugu, bu iki olgu arasinda da pozitif yonde ve zayif
bir iliski oldugunu tespit etmislerdir (Kaya ve Ustiiner Top, 2024: 243).

Ustiiner ve digerleri (2023) yaptiklar1 ¢alismada, dijital okuryazarlik, siberkondri ve
ebeveynlerin ¢ocukluk ¢agi asilart konusundaki tereddiitleri arasindaki iligkiyi incelemislerdir.
Ebeveynlerin iicte birinin cocukluk asilari konusunda tereddiitleri vardi. Calisma sonucuna gore
ebeveynler as1 tereddiitiinde dijital okuryazarliktan olumsuz, siberkondriden ise olumlu
etkilendikleri tespit edilmistir (Ustuner vd., 2023: 12).

Jeong ve digerleri (2023) yaptiklar1 ¢alismada, COVID-19 Korkusunun Etkilerini ve
COVID-19 Sona Erdikten Sonra Bulasic1 Hastaliklarla Basa Cikma Davranisinin Siberkondri
ve e-Saglik Okuryazarliginin Diizenleyici Etkilerini incelemislerdir. Calisma sonucunda,
COVID-19 korkusunun siberkondri ile 6nemli 6l¢giide pozitif iligkili oldugunu ve e-Saglik
okuryazarligimin basa c¢ikma davraniglarinin etkinligi ile anlamli derecede pozitif iliskili
oldugunu gostermistir (Jeong vd., 2023: 663).

Ozer ve digerleri (2023) yaptiklart ¢alismada, saglik calisanlarinda siberkondri
davraniginin e-saglik okuryazarligina etkisini arastirmiglardir. Calisma sonucuna gore
katilimcilarin agirilik boyutuna iliskin algilarinin artmasinin e-saglik okuryazarlik diizeylerini
istatistiksel olarak artirdig1 sdylenebilir (Ozer vd., 2023: 94).

Vujic ve digerleri (2023) yaptiklart calismada, siberkondri ve belirsizlige
tahammilsiizliglin, akilli telefon bagimhiligin1 etkileyip etkilemedigini arastirmislardir.
Belirsizlige tahammiilsiizliigiin siberkondriyi pozitif yonde etkiledigi sonucuna ulagsmislardir
(Vuji¢ vd., 2023: 3361).

Caglar ve Genger Sendur (2023) yaptiklar1 g¢alismada, saglik okuryazarlhig: ile
siberkondri olgusu, bu olgular1 etkileyen faktorleri aragtirmislardir (Caglar ve Genger Sendur,
2023: 1-18).
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Teken (2023) yaptigr calismada, bir iiniversite hastanesine bagvuran hastalarin
siberkondri ve saglik okuryazarligi diizeylerini incelemistir. Calisma sonucunda saglik
okuryazarligi ile siberkondri arasinda negatif bir iliskinin oldugunu belirlemistir ve bu iligkinin
de biiylik oranda internette yer alan bilgi kirliliginden kaynaklandigini tespit etmistir (Teken,
2023: 1).

Ozisli ve Agcadag (2022), saglik hizmetleri alaninda egitim goren dgrencilerin e-saglik
okuryazarhig: ile siberkondri arasindaki iliskiyi inceledikleri bir ¢alisma gergeklestirmislerdir.
E-saglik okuryazarlig: ile siberkondri arasinda istatistiksel olarak anlamli ve ters yonlii bir
iliskinin varlig1 tespit edilmistir. Regresyon analizi sonuglari, e-saglik okuryazarliginin
siberkondriyi olumsuz ydnde etkiledigini gostermektedir (Ozisli ve Agcadag, 2022: 1979).

Ozkan ve digerleri (2022) yaptiklar1 ¢alismada, Tiirkiye’deki kadinlarda siberkondri
diizeyi ve dijital okuryazarligin iligkisini aragtirmislardir. Kadinlarin dijital okuryazarlik
algilarmin siberkondri diizeyleri iizerindeki etkisini incelemislerdir. Calisma sonucunda,
siberkondri diizeyleri ile dijital okuryazarlik arasinda pozitif ve zayif iliskiler bulunmustur
(Ozkan vd., 2022: 768).

Ozyildiz ve Alkan (2022) yaptiklar ¢alismada, akademisyenlerin saglik bilgisi arama
(siberkondri) ile saglik anksiyetleri arasindaki iliskiyi incelemistir. Calisma sonucunda
akademisyenlerin siberkondri diizeyleri ve saglik anksiyeteleri arasindaki pozitif yonde anlaml
bir iliski oldugu tespit edilmistir (Ozyildiz ve Alkan, 2022: 309).

Turan (2022) yaptigi calismada, internet bagimliligi ile siberkondri olgusunu
incelemistir. Kisilerin sahip oldugu saglik sorunuyla ilgili bir doktora danigmaktan ¢ok
internetten saglik bilgisi aramaya yoneldiklerini belirtmistir (Turan, 2022: 21).

Kose ve Murat (2021) yaptiklar1 calismada, genglerin akilli telefon bagimlhilig: ile
siberkondri arasindaki iligkiyi incelenmislerdir. Calisma sonucunda, genclerde akilli telefon
kullanim siiresi fazla olanlarin siberkondri diizeylerinin de arttig1 tespit edilmistir (Kdse ve
Murat, 2021: 563).

Demirhan ve Eke (2021) yaptiklart ¢aligmada, dijitallesmenin kisilerin saglik bilgisi
arama davraniglariyla siberkondriye yonelik ¢caligmalar1 incelemislerdir. Arastirma sonuglarina
gore, yasca daha geng bireylerin, kadinlara gore erkeklerin ve yiiksek egitim seviyesine sahip
olanlarin siberkondri diizeylerinin daha yiiksek oldugu tespit edilmistir (Demirhan ve Eke,
2021: 18).

Dogan ve digerleri (2021) yaptiklar1 ¢alismada, internet bagimlihigi ve saghk
anksiyetesinin siberkondri tizerindeki etkisini incelemislerdir. Caligma sonucuna gore, internet
bagimliliginin ve saglik anksiyetesinin siberkondriyi arttirdig: tespit edilmistir (Dogan vd.,
2021: 281).

Deniz (2020) yaptigi calismada, kisilerin e-Saglik okuryazarhigi ile siberkondri
diizeyilerini ve aralarindaki iliskiyi incelemistir. Calisma bulgularina gore, e-saglik
okuryazarlig1 ile siberkondri arasinda pozitif yonlii ve diisiik seviyede bir iliski oldugu tespit
edilmistir (Deniz, 2020: 84).

Literatiir arastirmasinda, dijital okuryazarlik ve dijital bagimlilik diizeylerinin
siberkondriye etkisi ile ilgili ¢alismalarin sinirli oldugu goriilmektedir. Calisma, bu yoni ile
literatlirdeki bu boslugu doldurmaktadir. Literatiirde, siberkondri olgusunun c¢ogunlukla e-
saglik okuryazarligi, saglik anksiyetesi, internet ve akilli telefon bagimlilig gibi degiskenler
ekseninde ele alindig1; ancak bu ¢aligmalarin biiyiik 6l¢iide tekil degiskenler tizerinden iligkisel
analizlere odaklandig1 goriilmektedir. Buna karsin, bu ¢alisma dijital okuryazarlik ve dijital
bagimlilik degiskenlerini birlikte ele alarak siberkondri davranisi iizerindeki etkilerini biitiinciil
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bir yaklasimla incelemektedir. Ayrica mevcut ¢aligmalardan farkli olarak, hem biligsel bir
kapasiteyi temsil eden dijital okuryazarlik hem de davranissal bir egilimi ifade eden dijital
bagimlilik ayn1 model igerisinde degerlendirilerek bu iki yapinin siberkondri tizerindeki goreli
etkileri ortaya konulmaktadir. Bu yoniiyle ¢alisma, literatiirde sinirli diizeyde birlikte ele alinan
bu iki degiskenin etkilesimini analiz ederek siberkondri olgusunun daha kapsamli anlasilmasina
katki saglamay1 amaglamaktadir

2. YONTEM

Calismada, yetiskinlerin dijital okuryazarlik ve dijital bagimhilik diizeylerinin
siberkondriye olan etkisi incelenmistir. Bu etkinin incelenmesi i¢in arastirmaya katilanlarin
cesitli demografik oOzellikleri ile arastirmada kullanilan Olgekler arasindaki farkliliklar
arastirilmistir. Bu analizler i¢in SPSS 25.0 paket programi kullanilmistir.

Dijital bagimlilik diizeyini belirlemek amaciyla Kesici ve Tung (2018) tarafindan
gelistirilen “Dijital Bagimlilik Ol¢egi” kullanilmistir (Kesici ve Tung, 2018). Olgek 19 madde
ve bes faktorden olusmaktadir. Birinci faktor ilk bes madde icermekte ve asir1 kullanim, ikinci
faktor sonraki ii¢ madde icermekte ve niiks etme, liciincii faktor sonraki dort madde icermekte
ve hayatin akisin1 engelleme, dordiincii faktor sonraki dort madde igermekte ve duygu durumu
olarak isimlendirilmistir. Son faktor ise son {ic maddeden olugsmakta ve birakamama olarak
isimlendirilmistir.

Arastirmaya katilanlarin  Dijital Okuryazarlik diizeylerini belirlemek amaciyla
Ng(2012) tarafindan gelistirilmis ve Ustiindag, Giines ve Bahgivan (2017) tarafindan Tiirk¢eye
uyarlanmis 'Dijital Okuryazarlik Olgegi' kullanilmistir (Ustiindag vd., 2017: 19). Olgek tek
faktorden ve 10 sorudan olusmaktadir.

Arastirmaya katilanlarin siberkondri diizeylerini belirlemek amaciyla Uzun ve Zencir
(2018) tarafindan gelistirilen “Siberkondri Ciddiyet Olgegi” kullanilmistir (Uzun ve Zencir,
2021: 65). Olgek 5 alt faktorlii yapidan olusmaktadir. Zorlant1 “3., 6., 8.,12.,14.,17.,24.,25.
Sorular), Asirt Kaygi (5.,7.,10.,20.,22.,23.,29.,31. sorular), Asirilik (1.,2.,11.,13.,18.,19.,21.,30.
sorular), I¢ini Rahatlatma (4.,15.,16.,26.,27.,32. sorular), Doktora Giivensizlik (9.,28.,33.
sorular) seklinde olusmaktadir. Olgegin 9, 28. ve 33. sorulari ters kodlanmis sorulardir. Her bir
sorudan elde edilen puanlar toplanarak kisinin toplam siberkondri puani hesaplanmaktadir.
Alinan puan ne kadar yiiksekse siberkondri diizeyi de o kadar ytliksek demektir.

Aragtirmada, nicel boyut agisindan kolayda 6rnekleme yontemi kullanilmistir. Sivas il
Merkezinde ikamet eden 18 yas lizeri yetigkinler calismanin kapsamini olusturmaktadir.

Arastirmada kullanilacak 6rneklem biiyiikligii su formiil ile bulunabilir (Yazicioglu ve
Erdogan, 2004:48; Arslan ve Demir, 2022):

n= Nt?pq
d*(N-1)+t*pq

N: Evrendeki birey sayis1 (390318)

n: Ornekleme aliacak birey sayist

p: Incelenecek olayin gerceklesme olasiligi (0,50)

q: Incelenecek olayin gergeklesmeme olasilig1 (0,50)

t: Belirli bir anlamlilik diizeyinde, t tablosundan bulunan teorik deger (1,96)
d: Kabul edilebilir 6rnekleme hatasi (0,05)

390318 x (1.96)%x 0.50 X 0.50 ~384
'(0.05)2 x (390318—1) + (1.96)2x 0.50 X 0.50
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Buna gore, Sivas ili merkezinde bulunan 384 kisinin Sivas ili merkez ilgesi evrenini
temsil edebildigi goriilmektedir. Caligmada da 445 adet veri elde edilmistir.

3. BULGULAR

Arastirmaya katilanlara yonelik demografik oOzellikler su sekildedir; arastirmaya
katilanlarin %24,5’inin 18-29 yas arasinda, %43,1’inin 30-44 yas, %20,4’linliin 45-59 yas,
%11,9’unun 60 ve iizeri yas oldugu; %67,6’sinin erkek ve %32,4’iiniin kadin oldugu; %58’inin
evli ve %42’sinin bekar oldugu; %12,1’inin lise ve alt1, %27’sinin 6n lisans, %55,3 {iniin lisans
ve %5,6’sinin lisansilisti mezun oldugu; %34,8’inin kronik hastaliginin var oldugu ve
%65,2’sinin yok oldugu; %59,3’linlin ailede kronik hastaliga sahip olanin var oldugu ve
%40,7’sinin yok oldugu; ila¢ kullanma siklig1 konusunda %22,7’sinin her giin, %17,3’linlin
haftada bir veya iki, %40,2’sinin ayda bir veya iki, %19,8’inin yilda bir veya iki veya hi¢
kullanmadigi tespit edilmistir.

Tablo 1. Olgek ve Alt Boyutlarin Ortalama, Standart Sapma ve Cronbach’s Alpha

Degerleri
Olcek ve Alt Boyutlar Oort SS  Cronbach's Alpha
Dijital Bagimlilik Olgegi 2,37 0,75 0,953
Asir1 Kullanim 2,32 0,92 0,882
Niiks Etme 2,07 0,90 0,939
Hayatin Akisin1 Engelleme 2,02 0,84 0,932
Duygu Durumu 2,13 0,84 0,917
Birakamama 3,53 0,88 0,702
Dijital Okuryazarlik Olgegi 3,48 0,85 0,942
Siberkondri Ciddiyet Olgegi 2,52 0,62 0,957
Zorlant1 15,93 6,43 0,966
Asirt Kaygi 18,98 5,83 0,910
Asirilik 24,54 6,20 0,881
Icini Rahatlatma 17,30 4.68 0,868
Doktora Giivensizlik 6,36 2,13 0,802

Tablo 1’e bakildiginda, arastirmada kullanilan tiim 6l¢ek ve alt boyutlariin cronbach’s
alpha degerleri 0,70’in {izerinde oldugundan 6lgek ve alt boyutlarin olduk¢a giivenilir oldugu
sOylenebilir (Karagdz, 2016: 1004).

Arastirmada kullanilan Olgekler ve alt boyutlarinin Kolmogorov Smirnov ve Shapiro
Wilk testleri sonuglari, 6l¢ek ve alt boyutlarin carpiklik ve basiklik katsayr degerleri,
histogramlari, box plotlar1 incelendiginde normal dagilima uymadiklar1 sonucuna varilmistir.
Bu nedenle analizlerde non parametrik testler kullanilmistir.

Tablo 2. Yas ile Kullanilan Olgekler ve Alt Boyutlar1 Arasindaki Farklilik

Sira p Fark
Yasiniz N Ort. KW degeri
Dijital Bagimhlik 18-29! 109 328,12
Olgegi 30-442 192 202,16 123
45-593 91 203,43 117,04 0,000** 12 3’_4
60 Ve 53 11501
tizeri
Asir1 Kullanim 18-29 109 323,35
30-44 192 203,28 o 1234
45-59 91 199,57 105,819 0,000 2,3-4
60 ve izeri 53 128,28
Niiks Etme 18-29 109 284,34 51,921 0,000** 1-2,34
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30-44 192 205,07 2,3-4
45-59 91 228,12
60 ve lizeri 53 153,03

Hayatin Akismi 18-29 109 276,06

Engelleme 30-44 192 208,24 o 1234
45-59 91 229,57 42,337 0,000 2,3-4
60 ve tizeri 53 156,04

Duygu Durumu 18-29 109 314,33
30-44 192 203,62 1-2,3,4
45-59 01 20227 87510 0,000%% %4,
60 ve tizeri 53 140,95

Birakamama 18-29 109 302,56
30-44 192 211,90 o 1234
45-59 o1 195922 07184 00007 7 4
60 ve lizeri 53 147,28

Dijital 18-29 109 317,18 1234

Okuryazarlik 30-44 192 234,99 o By

Olgegi 45-59 91 162,36 138,002 0,000 23?214
60 ve tizeri 53 89,96

Siberkondri 18-29 109 235,15

Ciddiyet Olcegi 30-44 192 222,63 i
45-59 91 204,75 2,998 0,392
60 ve tizeri 53 230,69

Zorlant1 18-29 109 230,38
30-44 192 238,12
45-59 91 21248 12,67 0,005** 1,2,3-4
60 ve tizeri 53 171,12

Asirt Kaygt 18-29 109 238,97
30-44 192 218,79
45-59 91 208,12 33311 0,343 )
60 ve tizeri 53 230,94

Asirilik 18-29 109 232,85
30-44 192 219,96
45-59 o1 21397 38 0720 -
60 ve lizeri 53 229,25

I¢ini Rahatlatma 18-29 109 229,20
30-44 192 216,75
45-59 o1 20846 817 0121 -
60 ve izeri 53 257,85

Doktora 18-29 109 217,63

Gilivensizlik 30-44 192 245,63 o 1-2
45-59 91 205,29 13,700 0,003 2-3,4

60 ve tizeri 53 182,46
*Kruskal Wallis testi, **p<0,05

Tablo 4’e bakildiginda, yas gruplari ile Dijital Bagimlilik Olgegi ve alt boyutlari, Dijital
Okuryazarlik Olgegi, Zorlant1 ve Doktora Giivensizlik alt boyutlar1 arasinda istatistiksel olarak
anlamli (p<0,05) farkliliklar tespit edilmistir. Bu sonuglara gore, Dijital Bagimlilik Olgegi ve
alt boyutlar1, Dijital Okuryazarlik Olgegi puanlarinin yasi 18-29 arasi olanlarda diger gruplara
gore daha yiiksek oldugu; yasi 30-44 arasi olanlarin Zorlanti ve Doktora Giivensizlik alt
boyutlar1 puanlarinin diger gruplara gore daha yiiksek oldugu séylenebilir.

Tablo 3. Cinsiyet ile Kullanilan Olgekler ve Alt Boyutlar1 Arasindaki Farklilik

Sira
Cinsiyetiniz N Ort. Sira Top. U p degeri
Dijital Erkek 301 206,16  62055,50
Bagimlilik Kadin 16604,5 0,000**

Olgegi 144 258,19  37179,50
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KAslrl Erkek 301 210,06 63229,00 17778 0,002
allanim Radin 144 25004 36006,00 !
Niks Etme  Erkek 301 208,17  62658,50
Kadin 144 254,00 36576,50

Hayatin ~ Erkek 301 209,84  63160,50

Al 177095  0,001**
Engelleme " 144 25052  36074,50

Duygu Erkek 301 21428  64499,50 19048.5 0,034

DUIMU Wadin 144 24122 3473550 ’ '

Birakamama Erkek 301 201,17  60551,50
Kadin 144 268,64  38683,50

Dijital Erkek 301 223,09 6715050

Oklgi;aezghk Kadin 144 22081 ao0s4s0 o0 0%

Siberkondri  Erkek 301 228,54  68789,50

Ciddiyet 1, 200055 0,189
Oloegi  dn 144 21143 3044550

Zorlantt  Erkek 301 23313  70173,50
Kadin 144 201,82  29061,50

Asiri Kaygr Erkek 301 22335  67229,00
Kadin 144 22226  32006,00

Asirilik  Erkek 301 22735  68432,50

Kadin 144 213,91  30802,50
I¢ini Erkek

17207,5 0,000**

15100,5 0,000**

18621,5 0,014**

21566 0,933

20362,5 0,299

301 223,01
Rahatlatma Kadin e e 67125,00 21670 0,999
' 32110,00
Gi[ijvc;l::irz?ik Friek 301 235,30 70824,00
Kadm s 19730 17971 0,003**
' 28411,00

*Mann Whitney U testi, **p<0,05

Tablo 3’e gore, cinsiyet ile Dijital Bagimlilik Olgegi ve alt boyutlari, Zorlanti ve Doktora
Giivensizlik alt boyutlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli (p<0,05) farkliliklar tespit
edilmistir. Bu sonuglara gore, kadinlarin Dijital Bagimlilik Olgegi ve alt boyutlar1 puanlarmin
erkeklere gore daha yiiksek oldugu; erkeklerin Zorlant1 ve Doktora Giivensizlik alt boyutlar
puanlarinin kadinlara gore daha yiiksek oldugu goriilmektedir.

Tablo 4. Medeni Durum ile Kullanilan Olgekler ve Alt Boyutlar1 Arasindaki Farklilik

Sira Sira

Medeni Durum N Ort Top. U p degeri

Dijital Bagimlilik Olgegi Evli 258 179,40 46286,00 .
Bekir 187 28315 5204900 287> 0,000

Asir1 Kullanim Evli 258 173,17 44677,00 .
Bekar 187 29175 5455800 1206 0000
Niiks Etme Evli 258 198,86 51305,50

*k
Bekar 187 256,31 47929,50 17894,5 0,000

Hayatin Akigin1 Engelleme  Evli 258 205,87 53113,50

*k
Bekar 187 246,64 4612150 19702 0.000

Duygu Durumu Evli 258 187,93 48485,50
Bekar 187 271.39 50749,50 L°0745 0,000%*
Birakamama Evli 258 192,74 49726,00 16315 0,000**
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Bekar 187 264,75 49509,00
Dijital Okuryazarlik Olgegi  Evli 258 180,96 46688,50
Bekar 187 281,00 52546,50
Siberkondri Ciddiyet Olgegi Evli 258 222,36 57370,00
Bekar 187 223,88 41865,00

13277,5 0,000**

23959 0,902

o, 28 0 s na
o, 0 Y T s on
o A, B TS s o
o S5 S D s g
Doktora Giivensizlik Evli 258 226,26 58375,00

Bekir 187 218,50 40860,00 25202 0521

*Mann Whitney U testi, **p<0,05

Tablo 4’e gore, medeni durum ile Dijital Bagimlilik Olgegi ve alt boyutlari, Dijital
Okuryazarlik Olgegi arasinda istatistiksel olarak anlaml1 (p<0,05) farkliliklar tespit edilmistir.
Bu sonuglara gore, medeni durumu bekar olanlarmn Dijital Bagimlilik Olgegi ve alt boyutlar,
Dijital Okuryazarlik Olgegi puanlarinin evli olanlara gére daha yiiksek oldugu sdylenebilir.

Tablo 5. Egitim Diizeyi ile Kullanilan Olgekler ve Alt Boyutlar1 Arasindaki Farklilik

Egitim Diizeyi N SiraOrt. KW  pdegeri Fark

Dijital Bagimlilik Lise ve ali! 54 232,29

Olgegi OnLisans? 120 242,58
Lisans® 246 214,44 5513 0,138 i
Lisansiistii* 25 193,18

Asirt Kullanim Lise ve alt1 54 222,60
On Lisans 120 231,16
Lisans 246 22006 0815 0846 -
Lisansiistii 25 211,64

Niiks Etme Lise ve alt1 54 231,89
On Lisans 120 221,97
Lisans 246 225,69 3376 0337 i
Lisanstistii 25 182,24

Hayatin Akisini Lise ve alt1 54 242,80

Engelleme OnLisans 120 224,33 o 1-4
Lisans 246 224,70 9,376 0,025 2,3-4
Lisansiisti 25 157,08

Duygu Durumu Lise ve alt1 54 228,19
On Lisans 120 241,02
Lisans 246 21711 5617 0132 i
Lisanstistii 25 183,28

Birakamama Lise ve alt1 54 269,31
On Lisans 120 247,22 o 1-3
Lisans 246 1993 19877 0000 23
Lisansiisti 25 234,76

Dijital Okuryazarlik  Lise ve alti 54 184,73 1-24

Olgegi On Lisans 120 261,41 o a
Lisans 246 206,92 24,325 0,000 gi
Lisansiistii 25 279,52

Siberkondri Ciddiyet Lise ve ali 54 146,29

Olgegi On Lisans 120 226,46 . 1-2,3
Lisans 246 24353 29826 0000 3.4
Lisansiisti 25 170,08

Zorlant1 Lise ve alt1 54 155,76
On Lisans 120 222,70 o 1-2,3
Lisans 246 241,72 22,866 0,000 3-4
Lisansiistii 25 185,50

Asirt Kaygi Lisevealtt 54 170,03 1-23
On Lisans 120 22436 21,313 0,000** 2 3_'4
Lisans 246 240,97 ’
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Lisanstistii
Asirilik Lise ve alt1
On Lisans
Lisans
Lisanstistii
Igini Rahatlatma Lise ve alt1
On Lisans
Lisans
Lisansiistii
Doktora Giivensizlik  Lise ve alt1
On Lisans
Lisans
Lisanstistii

25
54
120
246
25
54
120
246
25
54
120
246
25

154,10
161,74
227,50
233,98
225,64
155,97
236,08
232,60
210,50
130,30
217,02
253,11
155,66

14,396

17,685

50,786

0,002**

0,001**

0,000**

1-2,34

1-234

1-2,3
2-34

*Kruskal Wallis testi, **p<0,05

Tablo 5’e bakildiginda, egitim durumu ile Hayatin Akisin1 Engelleme, Birakamama
boyutlari, Dijital Okuryazarlik Olgegi, Siberkondri Ciddiyet Olgegi, Zorlanti, Asir1 Kayg,
Asirilik, I¢ini Rahatlatma ve Doktora Giivensizlik alt boyutlar1 arasinda istatistiksel olarak
anlamli (p<0,05) farkliliklar tespit edilmistir. Bu sonuglara gore, egitim durumu lise ve alti
olanlarin Hayatin Akisin1 Engelleme, Birakamama boyutlar1 puanlarinin digerlerine gére daha
yiiksek oldugu; lisansiistii mezunlarmin Dijital Okuryazarlik Olgegi puanlarinin digerlerine
gdre daha yiiksek oldugu; lisans mezunu olanlarin Siberkondri Ciddiyet Olgegi, Zorlanti, Asiri
Kaygi, Asirilik, ve Doktora Giivensizlik alt boyutlar1 puanlariin digerlerine gére daha yiiksek
oldugu; 6nlisans mezunlarinin Igini Rahatlatma alt boyutu puanmin digerlerine gore daha

yiiksek oldugu soylenebilir.

Tablo 6. Kronik Hastalik Durumu ile Kullanilan Olgekler ve Alt Boyutlar1 Arasindaki

Farklilik
Sira
Kronik bir hastahgimz var m? N  Sira Ort. Top. U p degeri
e B
ot S T o
S WD WS ey o
Hayatin Akisini1 Engelleme IE\:;tlr 23(5) ;g?:ig 2222;:28 182815  0,000%*
e - G
el 21 - R
D.l_]ltal Oku-rya-zar.hk Oﬂlgegl. Ili\:;tlr %gg ;Zg:ég %(1)25:88 15062  0,000%*
Siberkondri Ciddiyet Olgegi IE{\:}B/tlr 23(5) g?g;ig 22‘712411:88 20586 0,144
S B S e s
SR B R
o B L D s o
ot SL % R SR ey o
Doktora Giivensizlik E[\:;t]r ;gg gilgl:gé 2;122:88 19931  0,044**

*Mann Whitney U testi, **p<0,05

Tablo 6’ya gore, kronik hastalik durumu ile Dijital Bagimlilik Olgegi ve alt boyutlari,
Dijital Okuryazarlik Olcegi ve Doktora Giivensizlik alt boyutu arasinda istatistiksel olarak
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anlaml (p<0,05) farkliliklar tespit edilmistir. Bu sonuglara gore, kronik hastaligi olanlarin
Dijital Bagimlilik Olgegi ve alt boyutlari, Dijital Okuryazarlik Olgegi puanlarmin olmayanlara
gore daha diisiik oldugu ve Doktora Gilivensizlik alt boyutu puaninin daha yiiksek oldugu
sOylenebilir.

Tablo 7. Kronik Hastalik Durumu ile Kullanilan Olgekler ve Alt Boyutlar1 Arasindaki

Farklilik

Ailenizde kronik hastahga Sira

sahip olan var nmm? N  SwraOrt.  Top. U p degeri
s RIS R o
o R o S0 s oo
wem M SRS g o
T -
om0 S s o
kg% 8 990 s o
guuckemens S A2 SO0 s oo
gumsosen B 29% BBD ows oo
s R SR e oo
Astr Kaygi IE;’;; ig‘l‘ gggi? giggg:gg 206655  0,015%*
ek B R SHE oo
I¢ini Rahatlatma Evet 264 238,36  62927,50 19836 5 0,002%*

Hayir 181 20059 3630750
Doktora Guivensizlik Evet 264 236,66  62477,00 .
Hayr 181 20308 3675800 20287 0006

*Mann Whitney U testi, **p<0,05

Tablo 7°ye gore, ailede kronik hastaliga sahip olma durumu ile Dijital Bagimlilik
Olgegi, Asi1 Kullanim, Hayatin Akisi1 Engelleme, Birakamama alt boyutlari, Dijital
Okuryazarlik Olgegi, Siberkondri Ciddiyet Olgegi ve alt boyutlar: arasinda istatistiksel olarak
anlamlh (p<0,05) farkliliklar tespit edilmistir. Bu sonuglara gore, ailede kronik hastaligi
olanlarin Dijital Bagimlilik Olgegi ve alt boyutlari, Dijital Okuryazarlik Olgegi puanlarmin
olmayanlara gore daha diisiik oldugu; Siberkondri Ciddiyet Olgegi ve alt boyutlar1 puanlarinin
daha yiiksek oldugu goriilmektedir.

Tablo 8. Tla¢g Kullanma Siklig1 ile Kullanilan Olgekler ve Alt Boyutlar1 Arasindaki Farklilik

Sira

Ne kadar siklikla ila¢ kullamiyorsunuz? N Ort KW  pdegeri Fark
Dijital Bagimlilik Olgegi Her giin 101 193,74
Haftada bir/iki 77 179,60 134
Ayda bir/iki 179 240,88 24,115 0,000** !
Yilda bir/iki 2-34
. 88 258,20
veya hig
Asir1 Kullanim Her giin 101 194,30
Haftada bir/iki 77 181,63 134
Aydabir/iki 179 24151 22,661 0,000** 2.3 ’4

Yilda blI:/lkl 88 25449
veya hig
Niiks Etme Her giin 101 221,00

Haftada bir/iki 77 19646 o002 0.031% 234
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Ayda bir/iki 179 221,89
Yilda b1r_/1k1 88 25104
veya hig
Hayatin Akisini Her giin 101 210,57
Engelleme Haftada bir/iki 77 194,86 13-4
Aydabir/iki 179 225,15 13,069 0,004** ’2_4
Yilda bir/iki
. 88 257,52
veya hig
Duygu Durumu Her giin 101 204,76
Haftada bir/iki 77 183,24 1-34
Ayda bir/iki 179 235,84 16,649 0,001** 2_’3
Yilda bir/iki
. 88 252,62
veya hi¢
Birakamama Her giin 101 194,74
Haftada bir/iki 77 190,30 1-34
Ayda bir/iki 179 246,38 17,101 0,001** 2_3’4
Yilda b1r_/1k1 88 236.49
veya hig
Dijital Okuryazarlik Her giin 101 182,02
Olgegi Haftada bir/iki 77 175,27 134
Aydabir/iki 179 253,60 34,976 0,000** 2.3 ’4
Yilda b1r./1k1 88 249 55
veya hig
Siberkondri Ciddiyet Her giin 101 232,59
Olgegi Haftada bir/iki 77 241,19
Aydabir/iki 179 219,68 4,390 0,222 -
Yilda b1r_/1k1 88 202,82
veya hig
Zorlant1 Her giin 101 220,70
Haftada bir/iki 77 214,18
Aydabir/ iki 179 220,92 1,630 0,653 -
Yilda b1r_/1k1 88 237,60
veya hig
Asirt Kaygi Her giin 101 244,10
Haftada bir/iki 77 237,05 14
Ayda bir/iki 179 226,94 14,465 0,002** 234
Yilda bir/iki !
. 88 178,47
veya hig
Asirilik Her giin 101 224,06
Haftada bir/iki 77 237,94
Aydabir/iki 179 22599 3,396 0,335 -
Yilda b1r_/1k1 88 202,63
veya hig
I¢ini Rahatlatma Her giin 101 237,84
Haftada bir/iki 77 233,25
Aydabir/iki 179 222,21 5,054 0,168 -
Yilda b1r./1k1 88 198,61
veya hig
Doktora Giivensizlik Her giin 101 227,37
Haftada bir/iki 77 233,89
Aydabir/iki 179 207,82 4,779 0,189 -
Yilda b1r./1k1 88 23932
veya hig

*Kruskal Wallis testi, **p<0,05

Tablo 8’e bakildiginda, ilag kullanma siklig1 ile Dijital Bagimlilik Olgegi ve alt boyutlari,
Dijital Okuryazarlik Olcegi, Asir1 Kaygi alt boyutu arasinda istatistiksel olarak anlaml
(p<0,05) farklhiliklar tespit edilmistir. Bu sonuglara gore, haftada bir veya iki kez ilag
kullananlarm Dijital Bagimlilik Olgegi ve alt boyutlar1 puanlarmin digerlerine gore daha diisiik
oldugu; yilda bir, iki kez ila¢ kullananlarin veya hig ila¢ kullanmayanlarin asir1 kayg alt boyutu
puanlarimin digerlerine gore daha diisiik oldugu s6ylenebilir.

Tablo 9. Kullanilan 6lgekler arasindaki Korelasyon
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Olgekler Dijital Bagimlilik ~ Dijital Okuryazarhik Siberkondri
Olgegi Olgegi Ciddiyet Olgegi
Dijital r --
Bagimlilik p degeri
Olgegi N 445
Dijital r 0,385
Okuryazarlik p degeri 0,000**
Olgegi N 445 445
Siberkondri r 0,240 0,150
Ciddiyet Olgegi p degeri 0,000%* 0,002**
N 445 445 445

*Spearman Korelasyon analizi, **p<0,05

Tablo 9’a gore, Dijital Bagimlilik Olgegi ile Dijital Okuryazarlik Olgegi arasinda anlaml
(p<0,05), zayif pozitif yonde korelasyon (r=0,385); Siberkondri Ciddiyet Olgegi ile anlaml,
cok zayif pozitif yonde korelasyon (r=0,240); Siberkondri Ciddiyet Olgegi ile Dijital
Okuryazarlik Olgegi arasinda anlamli, ¢ok zayif pozitif yonde korelasyon (r=0,150) tespit
edilmistir (Akgiil ve Cevik, 2003).

Tablo 10. Olgekler arasindaki Regresyon Analizi

Standartlastirilmamis Standartlastirilmis %95 Giliven

Katsayilar Katsayilar t p degeri Aralig1
Ust
B SH Beta Alt sinir ~ sinir
(Sabit) 1,449 0,123 11,781 0,000 1,207 1,691
Dijital Bagimlilik 0,274 0,039 0,328 7,026 0,000 0,197 0,350
Olgegi
Dijital Okuryazarlik 0,121 0,034 0,164 3,517 0,000 0,053 0,189
Olcegi

a. Bagimli degisken: Siberkondri Ciddiyet Olgegi, R?>= 0,172

Tablo 10’daki regresyon analizi sonuglarina gore, modelin bagimli degiskeni olan
Siberkondri Ciddiyet Olgegi puanini yordamada hem Dijital Bagimlilik Olgegi hem de Dijital
Okuryazarlik Olgegi anlaml diizeyde katki saglamaktadir (p<0,001). Analiz bulgulari, dijital
bagimliligin siberkondri {izerinde daha gii¢lii bir yordayici oldugunu gostermektedir (B=0,274;
=0,328; t=7,026; p=0,000). Dijital okuryazarlik diizeyi de siberkondriyi anlamli bi¢gimde
yordamakta olup etkisi daha diisiik diizeydedir (B=0,121; p=0,164; t=3,517; p=0,000). Bu
sonuclar, dijital bagimlilik ve dijital okuryazarligin birlikte siberkondri diizeylerini anlamli
sekilde etkiledigini gostermektedir.

4. SONUC VE TARTISMA

Arastirma bulgulari, yas, cinsiyet, egitim diizeyi ve saglik durumu gibi ¢esitli faktorlerin
bireylerin dijital platformlarla olan iliskilerini etkiledigini ortaya koymustur. Geng bireylerin
yiiksek dijital bagimliligi, teknolojiye daha fazla maruz kalmalarina baglanabilir. 30-44 yas
grubundaki bireylerin yliksek giivenlik endiseleri ve doktorlara karsi glivensizlikleri, saglik
bilgilerini ¢evrimigi kaynaklardan dogrulama egilimlerini artirmaktadir.

Cinsiyet farkliliklar1 incelendiginde, kadinlar arasindaki daha yiiksek dijital bagimlilik,
dijital platformlar1 sosyal ve giinliik yasamlarinin ayrilmaz bir parcasi olarak kullanmalariyla
iligkilendirilebilir. Erkeklerin saglik bilgisi aramada daha temkinli yaklasimlar1 ve doktorlara
kars1 daha fazla giivensizlik duymalari, saglikla ilgili konularda internet kaynaklarina daha
fazla itibar ettiklerini géstermektedir.
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Kronik hastalig1 olan ve ailesinde kronik hastalik bulunan bireylerin saglik bilgisi arama
egiliminin yiiksek olmasi, siberkondri diizeylerini artirmaktadir. Bu durum, saglik kaygist
yasayan bireylerin ¢evrimigi ortamda daha fazla bilgi arayarak kendilerini rahatlatmaya
caligmalar1 seklinde yorumlanabilir. Diizenli ila¢ kullanan bireylerin dijital bagimlilik
diizeylerinin daha diistik olmasi, bu bireylerin dijital platformlara daha az zaman ayirdiklarin
gostermektedir.

Dijital bagimlilik ile dijital okuryazarlik arasindaki zayif pozitif iligki, dijital bagimlilig
yiiksek olan bireylerin dijital becerilerini de gelistirdiklerini gostermektedir. Ancak bu durumun
siberkondri ile giiglii bir korelasyon gostermemesi, saglik kaygilarmin yalmzca dijital
okuryazarlik veya bagimlilik diizeylerine bagli olmadigini diigiindiirmektedir. Genel olarak,
arastirma bireylerin dijital diinyadaki etkilesimlerini ve saglikla ilgili bilgi arama davraniglarini
anlamak i¢in 6nemli veriler sunmaktadir.

Arastirma sonuclarina gore, yasi genc¢ olan kisiler dijital teknolojilere daha yakin
oldugundan dolay: dijital ortamlarda daha yogun bir sekilde etkilesim kurmaktadirlar. Bu
nedenle bu kisilerin dijital bagimliliklar1 daha yiiksektir. Ayrica, 30-44 yas arasindaki bireylerin
Siberkondri 6l¢eginin alt boyutlarindan zorlanti ve doktora giivensizlik puanlari diger yas
gruplarina gore daha yiiksek olarak tespit edilmistir. Bu yas grubunun dijital ortamlarda
karsilagtiklar1  giivenlik endiseleri ve teknolojiye olan ilgilerindeki ¢ekincelerden
kaynaklanmistir denilebilir. Doktora giivensizlik boyutunda ise bu yas grubu internet bilgilerine
de 6nem vermektedir denilebilir.

Arastirmaya katilan kadinlarin dijital bagimliliklarinin erkeklere goére daha yiiksek oldugu
tespit edilmistir. Erkeklerin ise Siberkondri dl¢eginin alt boyutlarindan zorlanti ve doktora
giivensizlik puanlarinda kadinlara gore daha yiiksek puanlar elde ettigi belirlenmistir. Bu
sonuca gore, kadmlar dijital platformlar1 daha sik kullanmaktadir denilebilir. Erkeklerin ise
ozellikle dijital platformlardaki gilivenlik konularinda endise duyduklari yorumu yapilabilir.
Doktora giivensizlik boyutunda kadinlara gore daha yiiksek puanda olduklar1 sonucuna gore,
erkekler internette edindigi bilgileri kadinlara gore daha fazla 6nemsemektedirler yorumu
yapilabilir.

Medeni durum olarak bekar olanlarin, dijital bagimlilik ve dijital okuryazarlik diizeyleri
evli olanlara gore daha yiliksek olmasi, sosyal etkilesimlerinin ve sosyal aktivitelerinin 6nemli
bir kismin1 dijital platformlarin yer aldig1 sdylenebilir. Yani bekar olanlar dijital platformlarda
daha fazla vakit ge¢irmektedir denilebilir.

Egitim durumu olarak lise ve alt1 olan kisilerin dijital bagimhiliklarinin diger egitim
seviyelerine gore daha yiiksek oldugu, dijital bagimliligin alt boyutlarindan hayatin akigin
engelleme ve birakamama boyutlarinda da diger egitim seviyelerine gore daha ytiksek puanda
olduklari tespit edilmistir. Bu durum, egitim diizeyi lise ve alt1 olanlarin dijital teknolojilere
bagimli hale gelme egilimlerinin daha fazla olabilecegini ve dijital platformlardan ayrilmakta
zorlandiklarini gosterebilmektedir. Lisansiistii mezunlarinin ise dijital okuryazarlik seviyeleri
digerlerine gore daha yliksektir. Bu sonug, egitim seviyesi ilerledik¢e kisilerin dijital
teknolojileri daha bilingli ve etkili bir bigcimde kullanabildiklerini ortaya koymaktadir. Lisans
mezunlarini Siberkondri Ciddiyet 6lgegi ve alt boyutlarinda yiiksek puanda olmasi, bu kisilerin
internetten saglik bilgilerini daha fazla arastirdiklarini ve dijital ortamlarda saglikla ilgili asirt
kaygi durma egiliminde olabileceklerini gostermektedir. Onlisans mezunlarimin ise, saglkla
ilgili dijital icerikleri arastirmayr kendi iglerini rahatlatmak amaciyla kullandiklarini
gosterebilir.

Kronik hastaligi bulunan bireylerin dijital bagimlilik ve dijital okuryazarlik diizeyleri
kronik hastalii olmayanlara gére daha diisiik ¢ikmistir. Bu kisilerin dijital platformlara olan
ilgileri ve erigimleri daha diisliktiir denilebilir. Ayn1 zamanda, kronik hastalig1 olan kisilerin
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doktora giivensizlik boyutunun yiiksek olmasi bu kisilerin online saglik bilgisi aramaya kars1
daha egimli olduklarini gosterebilmektedir. Benzer sekilde, ailede kronik hastaligi bulunan
bireylerin dijital bagimlilik 6l¢egi ve alt boyutlarindan, asir1 kullanim, hayatin akisini
engelleme ve birakamama seviyeleri daha diisiiktiir. Bu kisiler, dijital diinyaya olan ilgilerinin
sinirlt oldugunu veya zamanlarimi daha ¢ok saglikla ilgili konulara ayirmalar gerektigini
diistindiigiinden kaynaklanabilir. Dijital platformlarla ilgili olarak asir1 kullanma, hayatlarinin
akisin1 engelleme ve dijital teknolojileri birakamama gibi durumlarinin daha diisiik oldugunu
gdstermektedir. Bununla birlikte bu kisilerin Siberkondri Ciddiyet Olgegi ve alt boyutlarinda
daha yiiksek puan almalar1 siberkondri diizeylerinin yiiksek oldugunu gdstermektedir. Aile
bireylerinde kronik hastalik bulunan kisilerin dijital ortamlarda saglik bilgisi arayisina daha
fazla yoneldikleri ve bu durumun saglikla ilgili kaygilarinin artirabilecegini gostermektedir. Bu
sonug, ailede saglik sorunlari bulunmasinin internet {izerinden saglik bilgisi arama
davraniglarini 6nemli 6lgiide etkileyebilecegini ortaya koymaktadir.

Ilag kullanma sikligina gore, haftada bir veya iki kez ilag kullananlarin dijital bagimlilik ve
alt boyutlar1 puanlari digerlerine gore daha diisiiktiir. Bu durum, diizenli ila¢ kullanan kisilerin
dijital teknolojilerle ve online platformlarla daha az ilgilendiklerini gosterebilir. Ayrica, yilda
bir, iki kez ilag kullananlar veya yilda hig ila¢ kullanmayanlarin Siberkondri ciddiyet 6l¢eginin
alt boyutu olan asir1 kaygi boyutunda daha diisiik puanlara sahip olmasi, bu kisilerin saglikla
ilgili endiselerinin digerlerine gére daha az oldugunu ortaya koymaktadir. Bireylerin saglik
durumlarn ve ila¢ kullanma sikliklar1 dijital ortamlarla olan iliskilerini ve Siberkondri ciddiyet
seviyelerini etkileyebilmektedir.

Dijital Bagimlilik Olgegi ile Dijital Okuryazarlik Olgegi arasinda anlamli ve zayif bir
pozitif korelasyon tespit edilmistir. Bu durum, dijital bagimlilik diizeyi arttik¢a bireylerin dijital
okuryazarlik seviyelerinin de yiikseldigini gostermektedir. Yani, online platformlarda daha
fazla zaman geciren bireyler, dijital teknolojileri de daha iyi kullanabilme seviyesine sahiptirler
denilebilir. Benzer sekilde Siberkondri Ciddiyet Olgegi ile hem Dijital Bagimlilik Olgegi ve
Dijital Okuryazarlik Olgegi arasinda anlamli ve ¢ok zayif bir pozitif korelasyon tespit
edilmistir. Bu sonuglar, dijital bagimlilik ve dijital okuryazarlik diizeyi arttik¢a bireylerin online
saglik arama bilgilerine yonelik ilgilerini ve kaygilarint da bir miktar arttirabilecegini
gostermektedir. Ancak bu ¢ok zayif korelasyon, dijital bagimliligin ve dijital okuryazarligin
dogrudan siberkondri ile gii¢lii bir iliskiye sahip olmadigini ortaya koymaktadir.

Arastirma sonucunda Kaya ve Ustiiner Top’un (2024) yaptiklar1 ¢alismaya benzer olarak
dijital okuryazarlik ve siberkondri arasinda pozitif yonde ve diisiik diizeyde iliski tespit
edilmistir. Benzer sekilde Dogan ve digerleri (2021) yaptiklar1 calismada ise internet
bagimliliginin siberkondriyi pozitif olarak etkiledigi sonucuna varmistir.

Calismanin regresyon analizi bulgulari, dijital bagmimhilik ve dijital okuryazarlik
diizeylerinin birlikte siberkondri ciddiyetini anlamli sekilde yordadigimi ortaya koymustur.
Dijital bagimlilik, siberkondri iizerinde daha gii¢lii bir etkiye sahip olup bireylerin dijital
teknolojilere yonelme ve ¢evrim i¢i ortamda daha fazla zaman gecirme egilimlerinin saglikla
ilgili kaygilarin1 artirdigr sdylenebilir. Dijital okuryazarlik ise daha diisiik diizeyde olmakla
birlikte siberkondriyi anlamli bicimde etkilemekte, bu durum dijital bilgiyi degerlendirme
becerilerinin ¢evrim i¢i saglik arama davranislarini ve buna bagh kaygi diizeylerini
sekillendirdigini gostermektedir. Modelin genel sonuglari, dijital bagimlilik arttik¢a siberkondri
egiliminin yiikseldigini, dijital okuryazarligin ise bireylerin ¢evrim i¢i saglik bilgisini kullanma
bi¢cimiyle iliskili olarak siberkondri iizerinde etkili oldugunu gostermektedir. Bu bulgular,
dijital davranislarin ve cevrim i¢i bilgiye erisim bi¢imlerinin saglik kaygilari {izerindeki
belirleyici roliini dogrulamakta ve yetiskinlerde siberkondriyi azaltmaya yonelik
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miidahalelerde hem dijital bagimlilik hem de dijital okuryazarligin dikkate alinmasi gerektigine
isaret etmektedir.

Daha sonraki yapilacak arastirmalarda, Siberkondri diizeyini etkileyen faktorlerin ayrintili
olarak incelenmesi, farkli 6rneklemler tizerinde ¢alismasi 6nerilmektedir. Ornegin; Siberkondri
olgusunun internetten saglik arama davranisi ile bir etkisi olup olmadig1 arastirilabilir.

ARASTIRMACILARIN KATKI ORANI BEYANI
Yazarlarin ¢calismadaki katki oranlar1 %100’ diir.
DESTEK VE TESEKKUR BEYANI

Calisma herhangi bir destek alinmamustir.

CIKAR CATISMASI BEYANI

Calisma kapsaminda herhangi bir kurum veya kisi ile ¢ikar ¢atismasi bulunmamaktadir.
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