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OYUN BAGIMLILIG!
YETISKINLER] DE BULUYOR

Oyun oynamanin pandemi doneminde artan stresle basa ¢ikmak icin kullanilabildigini
ancak bu durumun bazi yatkin bireyler icin riskler olusturabilecegdini vurgulayan
Psikiyatri Uzmani Dog. Dr. Clineyt Evren, yetiskinlerde gorilen
oyun oynama bozuklugu ile ilgili sorularimizi yanitlad.
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Oyun oynama bozuklugunu
tamimlamanizi istersek

neler sdylersiniz?

Oyun oynama bozuklugu gelisen
kisilerin hayatlarinda oyun oynama
oncelik kazanir. Oyun oynamaya
giinde 8 ila 12 saat gibi agir1 zaman
harcama kisinin bu davranigtan
olumsuz etkilenmesinin en 6nemli
sebeplerinden biridir. Tabii tek
bagina uzun siireler oyun oynamanin
oyun oynama bozuklugu olarak
degerlendirilemeyecegini de burada
belirtmek lazim. Sonugta meslegi
profesyonel oyunculuk olan kisilerin
gliniin 6nemli kisminda pratik
yaparak ¢alismalar1 gerekmektedir.
Yine de yogun oyun oynama
bozukluga giden bir siiregtir

ve olumsuz sonuglari siklikla
beraberinde getirir. Uyumak, yemek
yemek ve kisisel hijyen gibi temel
etkinliklerde azalma s6z konusu
olur. Gergek diinyada insanlarla
konusmak, aileyle ya da arkadaglarla
yliz yiize goriigmek yerine oyun
oynama tercih edilir. Sorumluklar da
yeterince alinmamaya baglar hatta
tamamen birakilabilir. Bu kisiler
oyun oynamiyorken bile zihinlerinde
oyun ile ilgili diigiinceler ile
mesguldiirler. Bir 6nceki oyunda
neler yaptiklarini gézden gegirme,
bir sonraki oyun oynama firsatinin
nasil yaratilacagi ve oyunda
yiikselme saglamak icin strateji
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“Yapilan
calismalar oyun
oynama bozuklugu
olanlarda diger
psikiyatrik
bozukluklari da
cok yiiksek
oranlarda
saptamistir.”

gelistirme gibi konular: diistiniirler.
Kisiler oyun oynama firsatini az
bulduklari ya da hi¢ bulamadiklar
zaman sikinti, mutsuzluk ve
tedirginlik gibi olumsuz duygular
yasayabilirler.

Oyun oynama bozuklugu olan
bireylerde diger psikiyatrik
bozukluklarin da goriilme
ihtimali artar m1?

Yapilan ¢alismalar oyun oynama
bozuklugu olanlarda diger
psikiyatrik bozukluklar: da gok
yiiksek oranlarda saptamustir.
Yapilan derleme ¢alismasinda
oyun oynama bozuklugu ile
anksiyetenin bir arada bulunma
orani %92 olarak saptanirken,
bu oran depresyonla %89, dikkat
eksikligi hiperaktivite bozukluguyla
%385, sosyal fobi ve obsesif
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kompulsif bozukluk belirtileriyle
%75 olarak bulunmugtur. Ancak
bu iligkinin yonii net degildir.
Oyun oynama bozuklugu olan
bireyler olumsuz duygularla bag
etmek i¢in uyumsuz bir bag etme
yontemi olarak ¢evrimici oyunlari
kullanabilirler. Yani bir psikiyatrik
taninin olmasi oyun oynama
bozuklugu riskini arttirir. Bir
yandan da depresyon ve fobi gibi
psikiyatrik bozukluklarin riskten
ziyade oyun oynama bozuklugunun
olumsuz bir sonucu olarak ortaya
¢iktig1 da gosterilmistir. Sonug
olarak depresyon duygusundan
kag¢mak i¢in oyun oynarken,

sosyal izolasyon ve yalnizlik gibi
sorunlu oyun oynamanin olumsuz
sonuglar1 depresif duygularin daha
da artmasina neden olabilmektedir.
Ayrica oyun oynama bozuklugu
sosyal medya bagimliligy, internet
bagimlilig1 ve kumar bagimlilig: gibi
diger davranigsal bagimhiliklarla ve
alkol, nikotin, kafein ve esrar gibi

“Yapilan
calismalar kisilik
ozelliklerinin de
oyun oynama
bozuklugunun
ortaya gikmasl
icin risk fakt6ri
olabilecegini
gostermistir.
Bunlar diirtisellik,
norotiklik,
heyecan araylsl,
distik uyumluluk,
tecriibeye aglk
olma, saldirganlik,
kurallara kars!
gelme, siirekli
anksiyete ve
narsisizmdir.”

madde bagimliliklartyla siklikla bir
arada bulunmaktadir. Ek psikiyatrik
bozuklugun varlig1 kisilerin yardim
arayisi ihtimalini artirmakta, ancak
ne yazik ki bu olgular tedaviye daha
kotii cevap vermektedirler.

Oyun oynama bozuklugunun
ortaya ¢ikma riskini artiran diger
etkenler nelerdir? Kimler oyun
bagimliligina daha yatkindir?
Daha 6nce yapilan ¢aligmalar
oyun oynama bozuklugunun
erkeklerde kadinlara gore daha
fazla gortldigiinii bildirmektedir.
Geng yaglardaki kullanicilar da
tim bagimhlik tiirlerinde oldugu
gibi daha ytiksek risk altindadirlar.
Bozukluk gelistirme riski yas
ilerledikge azalir. Oyun tiirii
tercihi de yasla beraber farklilik
gostermektedir. Yaghilarda bulmaca
tarzi oyunlar daha fazla tercih
edilirken MMORPG (Devasa Cok
Oyunculu Cevrimici Rol Yapma
Oyunu) tarzi oyunlar ¢ok az tercih
edilmektedir.

Yapilan ¢alismalar kisilik
ozelliklerinin de oyun oynama
bozuklugunun ortaya ¢ikmasi

i¢in risk faktorii olabilecegini
gostermistir. Bunlar dirtiisellik,
norotiklik, heyecan arays,

digitk uyumluluk, tecriibeye

agik olma, saldirganlik, kurallara
karst gelme, siirekli anksiyete ve
narsisizmdir. Diger risk doguran
ozellikler yalnizlik, diisiik 6zgiiven
ve yagamdan tatminin diigiik
olmasidur. Yitksek diga doniiklitk
ve uyumluluk, diisiik diirtiisellik,
duygu diizenleme yetisinin varligi,
yiiksek sosyal yeterlilik ve 6zgtiven
ise koruyucu faktorler olarak
degerlendirilmektedir.

Oyun oynayanlar neden oyun
oynarlar? Herkes icin ayn1
nedenler gegerli midir?
Cevrimici oyunlarin sorunlu

hale gelmesi ve devam etmesinde
¢evrimigi oyun oynama
motivasyonlarmim 6nemli bir

rol oynadig1 ditsiintilmektedir.
Calismalarda, hem ergenleri hem
de geng yetiskinleri harekete
geciren en 6nemli sebeplerden
birinin sosyallesme oldugu dile
getirilmistir. Ergenler ¢evrimici
oyunlardaki basarilariyla akranlar:
arasinda sosyal prestij aramaktadur.
Cevrimici oyunlarin oyunculara,
kendi kendilerini kesfetme,

yeni hedefler belirleme, cinsiyet
degistirme ve sanal kimlikler
olusturma imkan1 sunan anonim
ortamlar olmasi sebebiyle

geng yetiskinlerin psikolojik
motivasyonlar tarafindan da oyuna
cekilmeleri olasidir. Insanlar1
¢evrimigi oyunlara neyin bagiml
hale getirdigi soruldugunda, hem
ergenler hem de geng yetiskinler
basariya ihtiya¢ duyduklarini
bildirip, bagimliliga yol acan
motivasyonun daha fazla kazanma
arzusu oldugunu belirtmislerdir.
Oyun oynama motivasyonlarinin
incelenmesi, davranigin ne zaman
sorunlu hale geldigini ve hangi
tedavi programinin uygun olacagini
anlamak i¢in yararli olacaktir.

Oyun oynama bozuklugunun
olumsuz sonuglar1 nelerdir?

Her ne kadar oyun oynamanin
potansiyel olumsuz sonuglariyla
ilgili yayinlar giderek artsa da,
bunun sadece oyun oynayanlarin
kii¢iik bir boliimii igin gegerli
oldugunu hatirlamak lazim. Oyun

Oyun oynama bozuklugu olan kisiler oyun oynama
Sfirsatini az bulduklar: ya da hi¢ bulamadiklar
zaman stkintt, mutsuzluk ve tedirginlik gibi
olumsuz duygular yasayabilirler. 99
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oynayanlarin ¢ogu, yaklasik beste
dordi kadari, oyunlarin onlar

i¢in ruhsal uyarici, diigiinme
yeteneklerini gelistirici, rahatlatict
ve stresten uzaklastiric olarak
olumlu etkileri oldugunu
bildirmektedir. Olumsuz sonuglara
gelirsek, oyun oynama bozuklugu
olanlarda saldirganlik ve siddet
egilimi gozlenmektedir. Ustelik
bunlar tedavi siirecini de olumsuz
etkileyen durumlardir. Yine

bu olgularda ytiksek diizeyde
depresyon, anksiyete, dikkat eksikligi
hiperaktivite bozuklugu, obsesif
kompulsif bozukluk, yalnizlik,
diisiik kendini kontrol, 6zgiiven,
yasam kalitesi ve is ya da okulda
basarisizlik bildirilmektedir. Fiziksel
olarak da uyku bozukluklari, gérme
ile ilgili sorunlar, kas-kemik sistemi
ile ilgili bozukluklar, az hareket ve
uygunsuz beslenme nedeniyle viicut
kitle indeksinin ytiksek olmasi ve
epileptik nébetler sayilabilir.

Oyun oynama bozuklugunun
kumar oynama bozuklugu ile
iligkisi var m1?

Bu sorunun cevab: evet gibi
goriiniiyor. Ilging olan oyun
oynama bozuklugu hentiz tani
sistemlerine girmeden evvel tani
sisteminde yer alan patolojik kumar
oynama bozuklugu ile ayni ol¢ttler
kullanilarak degerlendirilmeye
caligiliyordu. E-sporun gelismesi
ile birlikte ¢evrimici iddia tiirii
kumar oynama sistemleri de
gelismeye basladi. Bu iddialar
hangi takim kazanacak ya da ilk
bolimii kim kazanacak gibi ¢ok
cesitli olabilmektedir. Iddia gercek
para bile olabilecegi gibi oyun
i¢inde kullanilan itemler tizerinden
de olabilir. Oyun ici 6zelliklerden

“Cevrimigi
oyunlarin sorunlu
hale gelmesi ve
devam etmesinde
gevrimici oyun
oynama
motivasyonlarinin
onemli bir

rol oynadigi
dustintilmektedir.
Calismalarda, hem
ergenleri hem

de geng
yetiskinleri
harekete geciren
en dnemli
sebeplerden
birinin
sosyallesme
oldugu dile
getirilmistir.”

DUNYA SAGLIK ORGUTU (DSO) TANISISTEMI

N

Konuyla ilgili yapilan ¢aligmalar sonucunda Diinya Saghk Orgiitii de
2018 yilinda kendi tani sisteminin son versiyonuna “oyun oynama
bozuklugu” olarak girmesini saglamistir. Bu taninin konulmast igin,
bir hasta tig belirti sergilemelidir. Bunlardan ilki, oyun iizerinde
kontrol yetersizligidir. Ikincisi, diger yasam alanlarina ve giinliik
faaliyetlere verilen dncelige kiyasla oyuna verilen dnceligin artarak
yasamdaki en 6ncelikli etkinlik haline gelmesidir. Ugiinciisii ise,
zararli sonuglara ragmen oyun oynamaya devam etme veya oyun
oynamanin artmasidir. Bu ti¢ belirtiye ek olarak ayrica oyun oynama
davranis 6riintiisii kisisel, ailesel, sosyal, egitimsel, mesleki veya diger
onemli faaliyet alanlarinda 6nemli bozulmalara neden olacak siddette
olmalidir. Tan1 konulabilmesi i¢cin oyun oynama davranis1 ve diger
ozellikler en az 12 aylik bir siire boyunca belirgin olmalidir.

/

biri olan ganimet sandig1 hem
oyun oynama bozuklugu hem
de kumar oynama bozuklugu ile
iliskilendirilmektedir.

Oyun oynama bozuklugunun
geng yetiskin ve yetiskin kisinin
ozel hayatina, is yasamina, aile ve
evlilik iligkileri ile sosyal hayatina
etkileri nelerdir?

Video oyunu oynamanin mesleki
ve/veya akademik performansi

ve kisilerarast iligkileri olumsuz
etkilemesinin baslica nedenlerinden
biri oyun oynamaya asir1 zaman
harcanmasidir. Oyun oynama
bozuklugu tanisi almis kisilerde
tolerans yani internet oyunlari

ile ugrasmak icin gittikce artan
miktarlarda zaman harcama ve
oyun oynama {izerinde kontrol
kaybr gelismistir. Oyun oynamakla
gegirilen bu zaman ilk 6nce normal
rutin isleyisi bozar ve uyku, yemek,
kisisel hijyen gibi temel faaliyetlerin
aksamasina neden olur. Bunun
disinda insanlarla konusmak, yiiz
ylize bulugmalk, aile ile gecirilen
zaman gibi gercek diinyanin sosyal

Oyun oynamakla gecirilen zaman ilk once
normal rutin isleyisi bozar ve uyku, yemek,
kisisel hijyen gibi temel faaliyetlerin aksamasina
neden olur. 99
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etkilesimleri yok denecek kadar
azalir. Okul, is, ¢ocuklarin veya
evcil hayvanlarin bakimi gibi
onemli sorumluluklarin ihmal
edilmesine neden olur. Oyun
oynamanin akademik basari tizerine
olumsuz etkisi vardir. Ozellikle
calisiimasi gereken giinlerde oyun
oynamaya ayrilan bityitk miktarda
zamanla agiklanan bu bulgu

uyku yoksunlugu ve dolayisiyla
konsantrasyon eksikligi ile
aciklanabilir.

Ovyun dis1 alanlarda olumlu
pekistiricilerin ve basar1 hissinin
her gecen giin azalmas: kisiyi tekrar
oyun faaliyetlerine yoneltir. Kisa

bir siire iginde okul bagarisinda
diisme, iste ve iiretkenlikte azalma,
partnerle veya aileyle tartigmalar
gibi bir dizi olumsuz sonuglar
katlanarak artar. Sinirlilik, gerginlik,
tztintii ve sikint1 gibi olumsuz
duygulanimlar kisinin oyun
oynamadi81 zamanlara eslik eder.
Oyun oynama bozuklugu gelismis
kisilerin oncelikleri 6nemli l¢iide
degismistir. Oyunla ilgili olmayan
bilgilere, etkinliklere ve kisilere olan
ilgi ve katilim oldukga azalmustur.
Etkilenen kisinin oyun oynama
zamanini diizenlemekle ilgili
motivasyonu giderek azalir ve bu
zamani diizenleyemez hale gelir. Bu
sekilde etkilenmis kisiler baskalarina
karg1 daha az sabirli ve toleransh



hale gelir ve bagkalarini video oyunu
oynamanin 6niindeki engeller
olarak gormeye baslar. Oyunlara
asir1 digkiinlik bir es olarak da
sorumluluklarin alinmamasina
neden olarak evlilikleri sarsmakta ve
iliskideki sorunlar boganmaya kadar
gidebilmektedir.

Bu ¢ok onemli ve yerinde bir

soru. Siireg ile ilgili belirsizlik,
6lim haberleri, kisitlamalar,
ekonomik sorunlar ve yasanan
endise kisilerin gergin, kaygili ya
da depresif olmasina neden olabilir.
Oyun, salginin neden oldugu
psikolojik stresle basa ¢ikmak i¢in
kullanilabildiginden, psikiyatristler
pandemi sirasinda oyun oynamanin
ne kadar artabileceginin farkinda
olmalidir. Okula ya da ise gitme

ve diger aktivitelere katilma
rutinlerinin ortadan kalkmas:
kisilerin evlerinde izole olmalarina
neden olabilir. Bu ¢evresel kontrol
mekanizmalarinin da ortadan
kalkmasina sebep olur.
Covid-19’un yayilmasini 6nlemek
i¢in fiziksel izolasyon ve karantina
gerekmesi, ¢evrimici oyunlara
katilimin biiyiik 6l¢tide artmasina
neden oldu. Bununla uyumlu olarak
salginin ortasinda oyun oynama

ile ilgili yapilan ¢aligmalardan elde
edilen veriler, oyun oynamanin
Amerika Birlesik Devletlerinde
arttig1 ve oyun indirme hacminin
Avrupa'da rekor seviyeye ulastigini
gostermektedir. Karantina siiresi
boyunca, 25-35 yaslar1 arasindaki
¢evrimici oyun kullanici katiliminda
ve kadin kullanicilarda marjinal

bir artis da olmustur. Bu nedenle
psikiyatristler, ozellikle oyun
oynama bozuklugu riski tasiyan
kisiler i¢in giivenli sosyal etkilesim
alternatifleri olusturmalidir. Bunun
disinda yapilabilecek seyler; fiziksel
aktiviteyi arttirmak, uyku diizeninin
saglanmasy, iyi beslenme ve yeme

“Tedavi
belirlenirken,
kisinin oyun
oynama bozuklugu
belirti profili,

risk ve koruyucu
faktorleri ile oyun
oynamayla ilgili
motivasyonlari
dahil olmak Uzere
ona 0zgi
ihtiyaglari

g6z 6niinde

bulundurulmalidir.”

Pandemi nedeniyle olan karantina siiresi boyunca,
25-35 yaslart arasindaki ¢evrimict oyun kullanict
katilimunda ve kadin kullanicdarda marjinal bir

artis olmustur.

aligkanliklarinin edinilmesi,

zevk alian sosyal aktivitelerde
bulunmak ve iliskileri stirdiirmek,
aile ve arkadaslarla baglant: kurmak,
eger birileriyle yasaniyorsa yalniz
kalmaya ve kendine zaman ayirmak,
kisisel hedeflere ulasmak i¢in zaman
ve enerjiyi organize etmek, gevseme
ve diger stres azaltma tekniklerini
6grenmek ve kullanmak. Tabii eger
yasanilan stres ya da oyun oynama
ile ilgili sorunlarla bas edilemiyorsa

motivasyonlar: dahil olmak tizere
ona 0zgii ihtiyaglar1 goz 6niinde
bulundurulmalidir. Eger birlikte
bagka bir psikiyatrik tan1 saptanirsa
bu durumun psikososyal ve/veya ilag
ile tedavisi de mutlaka saglanmalidir.
Motivasyonel goriisme ile oyun
oynamanin olumlu ve olumsuz
yonleri arastirilip, daniganin
kendisine bakigi ve davraniglar
arasinda bir tutarsizlik duygusu
gelistirilmeye calisilabilir. Biligsel

profesyonel yardim arayisinda
bulunmak gerekir.

davranisei terapi yontemleri oyun
oynama bozuklugunun tedavisinde
en 6nemli yeri tutmaktadir. Bazi
ilaglarin da tedavide etkili olabilecegi
gosterilmistir. Ayrica ilag tedavisinin
grup ve bireysel biligsel davranisci
terapi yontemleriyle beraber
uygulanmasinin tedavi etkinligini
arttirdig1 da bilinmektedir.

Oncelikle tedavi belirlenirken,
kisinin oyun oynama bozuklugu
belirti profili, risk ve koruyucu
faktorleri ile oyun oynamayla ilgili
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