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SAGLIK KURUMLARINDA iINSAN KAYNAKLARI YONETIMi
BAGLAMINDA ETiK VE ETIiK EGiTiMi

Ramazan KAYA!
oz
Bu ¢alisma, insan kaynaklar yonetiminde etik ilkelerin ve etik egitimin onemini incelemektedir. Etik,
bireylerin davramslarin sekillendiren ve organizasyonel kiiltiirii gelistiren temel bir unsur olarak
degerlendirilmektedir. Isletmeler, calisanlarinn etik degerlerle donatilmasimin, performanst artirdigi
ve stirdiiriilebilir basart sagladigi bir anlayisi benimsemigtir. Etik ilkeler, ¢alisanlar arasinda giiven
olustururken motivasyonu artirmakta ve is performansun yiikseltmektedir. Bu baglamda, etik kodlar,
calisan davranislarini standartlastiran ve igletmenin kurumsal kimligini giiclendiren 6nemli araglardir.
Calismada, etik kodlarmm uygulanmasinin organizasyonel hedeflere ulasmada kritik bir rol oynadig
belirtilmistir. Etik egitimin, ¢alisanlarin karar alma siireglerini destekledigi ve orgiitsel uyumu
giiclendirdigi vurgulanmistir. Calisanlara yonelik etik egitimler, ahldki farkindalik yaratarak, is
ortaminda seffaflik, isbirligi ve giivenin artmasin saglamaktadwr. Etik egitimi, orgiit stratejilerine
katlkida bulunan bir deger olarak ele alinmalidir. Saglik sektoriinde etik, hasta bakim kalitesini
artirmak ve saghk calisanlarimin memnuniyetini saglamak icin kritik bir role sahiptir. Etik liderlik,
saglhk kuruluslarinda etik bir iklim yaratmakta ve ¢alisanlarin memnuniyetini artirmaktadr. Ayrica,
etik egitimleri, saglik calisanlarimin etik standartlara uygun kararlar almasimi desteklemektedir. Sonug
olarak, etik ilkeler ve egitimler, insan kaynaklar: yonetiminde stratejik bir arag olarak isletmelerin
stirdiiriilebilir basarisin desteklemektedir. Calismanin bulgular, etik degerlerin kurumsal siireglere
entegrasyonunun, rekabet avantaji sagladigimi  ve organizasyonel performansi artirdigini
gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: Etik, Insan Kaynaklar, Etik Saghk Yonetimi, Etik Egitimi.

ETHICS AND ETHICAL EDUCATION WITHIN HUMAN
RESOURCE MANAGEMENT IN HEALTHCARE
ORGANIZATIONS

ABSTRACT

This study examines the significance of ethical principles and ethics training in human resource
management. Ethics is considered a fundamental element that shapes individual behaviors and
enhances organizational culture. Businesses have adopted the understanding that equipping employees
with ethical values boosts performance and ensures sustainable success. Ethical principles foster trust
among employees, increase motivation, and improve job performance. In this context, ethical codes are
vital tools for standardizing employee behavior and strengthening corporate identity. The study
emphasizes that the implementation of ethical codes plays a crucial role in achieving organizational
goals. Ethics training is highlighted as a means to support employees’ decision-making processes and
enhance organizational alignment. Ethics training programs for employees raise moral awareness,
fostering transparency, collaboration, and trust in the workplace. Ethics training should be considered
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a strategic asset contributing to business strategies. In the healthcare sector, ethics holds a critical role
in improving the quality of patient care and ensuring the satisfaction of healthcare professionals.
Ethical leadership fosters an ethical climate within healthcare institutions, enhancing employee
satisfaction. Furthermore, ethics training supports healthcare professionals in making decisions
aligned with ethical standards. In conclusion, ethical principles and training act as strategic tools in
human resource management, supporting the sustainable success of businesses. The findings of the
study demonstrate that integrating ethical values into organizational processes provides a competitive
advantage and improves organizational performance.

Keywords: Ethics, Human Resources, Ethics Health Management, Ethics Education.

GIRIS

Etik, insan davraniglarini ve insanlarin birbiriyle olan iligkilerini diizenleyen; dogru
ile yanlisin ne oldugunu normatif sorular sorarak belirlemeye ¢alisan bir felsefe
disiplinidir.  Etik, bireylerin ahlaki degerlerini, ilkelerini ve normlarim
sorgulamaktadir. Bu degerlerin nasil sekillendigini, uygulandigini ve toplumda nasil
bir rol oynadigini arastirmaktadir. Etik, her ne kadar felsefe disiplininin bir alt dali
olarak kabul edilse alanla da tip, hukuk, siyaset, ekonomi, egitim, miihendislik ve
cevre bilimleri gibi birgok farkli alanla da yakindan iliskilidir. Ornegin, tip alaninda
klinik karar alma siiregleri, hukuk alaninda adalet ve hak temelli degerlendirmeler,
siyaset ve kamu yonetiminde sorumluluk ve hesap verebilirlik, ekonomi ve is
diinyasinda ise mesleki ve kurumsal etik baglaminda 6énemli bir referans ¢ergevesi
sunmaktadir.

Sanayi Devrimi sonrasinda kapitalist iiretim anlayisinin etkisiyle insan, ¢ogu zaman
bir makine gibi ele alinmig; bunun neticesinde isletmeler, ¢alisanlarin insani ve
duygusal boyutlarini géz ardi ederek sadece onlarin ig goriirliigiiyle ilgilenmislerdir.
Ancak zamanla kiiresellesme ve rekabet ortaminin gelismesi, diinyanin biiyiiyen bir
pazar haline gelmesiyle bu durum degismistir. Isletmeler rekabet unsuru varliklarina
tekrar yonelerek onlardan en iyi verimi alma ¢abasina girismislerdir. Dolayisiyla
varliklarini siirdiirmek ve rekabet ortaminda ayakta kalmak isteyen igletmeler bunu
yaparken, biinyelerindeki en 6nemli varliklardan biri olan ve isletmeye rekabet
avantajlar saglayabilen insan kaynagina yonelerek bu unsura yatirim yapmislardir.

Gerek kamu gerekse 6zel sektorde yasanan bu hizli degisim siireci, isletmelerin insan
kaynagina bakisii 6nemli Ol¢lide doniistiirmiistir. Bu doniisim sonucunda
isletmeler, yonetimin temel ve giiclii bir unsuru olan insan kaynagindan en etkin
bicimde faydalanabilmek icin, insan kaynaklar1 yonetimi islevi kapsaminda etik ilke
ve kurallara daha fazla 6nem vermeye baglamistir. Bu ¢ercevede isletmeler, yalnizca
isini 1yi yapan degil; aynm1 zamanda insani yonii gii¢lii, sorumluluk bilincine sahip,
ahlaki degerlere bagli ve yiiksek motivasyonlu g¢alisanlar1 biinyelerine katmay1
hedeflemiglerdir.

Etik degerleri 6nemsemek ve insan kaynagim etik ilkelerle ve etik egitimi gibi
faktorlerle desteklemek isletmeye Onemli katkilar saglamaktadir. Caligsanlarin
diiriistliik, sorumluluk bilinci ve giivenilirlik gibi etik niteliklere sahip olmalar1 hem
bireysel basariy1 hem de isletmenin kurumsal basarisini destekleyen 6nemli bir unsur
olarak degerlendirilmektedir. Karsilikli giivenin saglandig1 bir ¢alisma ortaminda
korku unsuru yoktur. Korkunun olmadigi ve agik iletisimin s6z konusu oldugu bu
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giiven ortaminda enerji sadece isi dogru ve etkin bir sekilde yapmaya harcanacagi
icin zaman kaybi1 olmayacak, bu da isletmenin performansini arttiracaktir.

Uzun yillar hakim olan klasik isletmecilik anlayis1 dogrultusunda egitim, isletmeler
acisindan bir rekabet unsuru olarak goriilmemistir. Ancak bu yaklagim giiniimiizde
onemli olgiide degismistir. Isletmeler, personelin ihtiyaclarimi belirleyerek bu
ihtiyaglara yonelik olarak yapilandirilmis egitim programlar1 araciligiyla performans
artig1 sagladiklarin1 gozlemlemis; bu nedenle insan kaynaklar1 yonetimi islevleri
icinde egitime daha fazla 6nem vermeye baslamislardir.

Insan kaynaklarinin egitilmesi noktasinda, kurumsal rekabet agisindan stratejik
oneme sahip pek cok konu bashgi bulunmaktadir. Etik egitimi de bu bagliklardan
biridir. Bireysel ve Orgiit i¢i davranislan diizenleyen; isletmeye, is arkadaglarina ve
calisanin kendisine kars1 sorumluluk bilincini canli tutmay1 hedefleyen yaratici etik
egitimi uygulamalari, bu tiir uygulamalar1 hayata gegirmeyen isletmelere kiyasla
etkililik, etkinlik ve verimlilik acisindan onemli farkliliklar yaratarak kurumsal
rekabet giiciine katki saglamaktadir.

Bu caligma, isletmelerde insan kaynaklar1 yonetimi kapsaminda sunulan etkin bir
etik egitiminin, isletmenin performansi {lizerindeki olumlu etkilerini incelemek ve
s0z konusu egitimin isletme acisindan stratejik 6nemini vurgulamak amaciyla
yazinsal olarak gergeklestirilmistir. Alan yazinda is etigi, kurumsal etik ve insan
kaynaklar1 yonetimi iliskisi siklikla ele alinsa da; etik egitiminin insan kaynaklar
yonetimi baglaminda stratejik bir ara¢ olarak isletme performansi iizerindeki
etkilerini irdeleyen ¢alismalarin sinirli oldugu goriilmektedir. Bu ¢ergevede galisma,
etik degerler ile isletme performans: arasindaki iligkiyi kavramsal diizeyde ele
almast; etik ilkelerin ve etik egitiminin insan kaynaklar1 yonetimindeki stratejik
onemini vurgulamasi bakimmdan 6nemlidir.

1. INSAN KAYNAKLARINA KAVRAMSAL YAKLASIM

Insan kaynaklar1 kavrami 1954’te ilk defa Drucker tarafindan kullamlmistir.
Kavram, yonetimin {i¢ temel fonksiyonundan birini, insanin yonetimini ifade
etmektedir (Ogilvie ve Stork, 2003: 255). Bu yonetim spesifik insan kaynaklar
uygulamalarini; ige alim, segme ve degerlendirme gibi insan kaynaklari politikalarim
kapsamaktadir (Jackson ve Schuler, 1995: 238). Zaman i¢inde gegcirdigi degisimle
insan kaynaklar1 yonetimi giiniimiizde, ¢alisanlarin en verimli ve en etkili sekilde
kullanilarak, stratejik hedeflere ulagsmay ifade etmektedir (Yiiksel, 2000: 8) Buna
gore insan kaynaklar1 yonetimi is gorenleri motive ederek onlarin potansiyellerini en
az hatayla, kaliteli mal/hizmet iiretimine kanalize etmeye caligmaktir.

Modern anlamda insan kaynaklar1 yonetimi eskiye nazaran daha karmagik bir yap1
arz etmektedir (URL 1). Buna gore insan kaynaklari, isletmenin etkinligini artirmak
ve isletme faaliyetlerindeki verimi yiikseltmek icin ¢alisanlarda bir ortak amaglar
kiiltiirii olusturup onu kaliteli iiretime motive eden, insan odakli bir yonetim
felsefesidir (Tortop vd., 2010: 16).
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1.1. insan Kaynaklarinin Onemi ve Ozellikleri

Insan; diisiinen, iireten, planlayan, uygulayan; gelisime onciiliik ederek yeniliklerle
isletmenin ilerlemesini saglayan ve tiim orgiitler i¢in ortak bir payda olusturan temel
unsurdur (Yiiksel, 2000: 4). Insan kaynaklari, sahip oldugu potansiyel sayesinde
orgiitsel bagarinin temel belirleyicilerinden biridir (Haslinda, 2009: 180). Isletmede
insan kaynagimin énemi klasik yonetim anlayisi olan bilimsel yonetim yaklagimina
karsit goriis olarak ortaya c¢ikan insani iligkiler yaklagimi ile giindeme gelmeye
baglamistir. Bu donemde insan sadece kendi basina bir birey degil, orgiitiin bir
parcas1 olarak, basaris1 veya basarisizligi ile orgiitiin tamamin etkileyebilecek
vazgeg¢ilmez bir parga olarak goriilmiistir.

Bu anlayis dogrultusunda, 1980°1i yillardan itibaren geleneksel personel yonetimi
anlayis1 yerini biitiinciil bir perspektifi esas alan ve insam1 merkeze alan insan
kaynaklar1 ydnetimi anlayisina birakmustir (Dolgun, 2007: 2; Unsalan ve Simsekler,
2008: 39). Degisen bu anlayisla birlikte ikamesi zamanla miimkiin olan diger {iretim
faktorlerinin aksine insan kaynaginin ikame edilebilmesi zorlagmstir. Ote yandan
hizla degisen diinyada uluslararas1 orgiitlerin sayisinin artmasi ile pazar ortaminda
yasanan degisim ve yenilikler, rekabetin giderek giiclesmesine yol agmustir (Can vd.,
2009: 17). Canmon’a gore bu degisimlere ayak uydurmak, tam rekabet ortaminda
giiclii bir durus sergileyebilmek, piyasa kosullarina uyum saglayabilmek amaciyla
personel yonetimine biitiinciil bir bakis acisiyla yaklagilmasi (Tortop vd., 2010: 11)
gerekmektedir.

Henry Ford’dan bu yana insan kaynaklari yonetimi oldukca Onemli bir yol
katetmistir. Hizla globallesen diinyanin artik biiyiik bir pazar arenasi olusu ve bu
pazarda rekabette onde olabilmek oOrgiitlerin basarili kaynak kullanimina baglhidir
(Yiksel, 2000: 5). Bu siirecte endiistri devleri, iiretim hatlarmin siirekliligini
saglayabilmek i¢in insan unsurunun diger {retim kaynaklarina kiyasla daha
belirleyici bir role sahip oldugunu fark etmislerdir (Losey, 1998: 6). Bu kaynaklarin
en Onemlisi, emek faktorii oldugundan orgiitlerin basarisi, insan kaynagmin ne
derece iyi yonetildigiyle ilintilidir. Nitekim insanin 6rgiit icindeki yerinin, drgiitiin
basarisini biiyiik 6l¢iide etkiledigi acikca ortaya ¢ikmigtir (Ogilvie ve Stork, 2003:
254). Aldemir ve arkadaglar1 (2004: 5)’na gore, dolayli olarak veya dogrudan
isletmenin basarisin1 etkileyebilecek etkenlerin iyilestirilmesine ragmen isletme
basarisinda bir diisiis gézleniyorsa bunun en temel nedeni insan kaynaginin rasyonel
bir sekilde yonetilememesidir.

Ote yandan insan sermayesi, diger sermaye tiirleri gibi pazarda bir degere sahip
olmakla birlikte; orgiit ici is birligi ve etkilesim yoluyla deger iireten ve bu yoniiyle
her isletmede farkli bigimlerde ortaya ¢ikan 6zgiin bir sermaye tiiriidiir (Jackson &
Schuler, 1995: 241). Nitekim insan kaynaklari, 6rgiitlerin hedeflerine ulagsmak icin
kullandiklar1 (yer, zaman, maddi kaynaklar ve yonetim gibi) iiretim faktorleri
arasinda, gliniimiiz rekabet kosullarinda stratejik 6nemi giderek artan bir unsur
haline gelmistir. Isletmeler rekabet avantaji elde edebilmek amaciyla, rakipleri
tarafindan yapilan her inovasyonu, kullanilan her yeni teknolojiyi hizli bir sekilde
taklit edebilmektedir (Tortop vd., 2010: 12). Ancak insan kaynagi agisindan benzer
bir durum s6z konusu degildir. Nitekim istenilen niteliklere sahip, donanimli insan
kaynagi; kolaylikla elde edilememesi, kisa siirede yetistirilememesi ve birebir
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kopyalanamamasi nedeniyle isletmelerin diger isletmelere kars1 kullanabilecegi en
etkili ve siirdiiriilebilir rekabet araclarindan biri olarak &ne c¢ikmaktadir. Insan
kaynaginin bu benzersiz ve ikdme edilemez niteligi, isletmelerin bu kaynaga
atfettikleri onemin giderek artmasina yol agmis, bu kaynagi rasyonel kullanmaya
yoneltmigtir. Agronafy’a gore bu nedenle isletmeler, insan kaynagina odaklanan
yeni yonetim anlayisiyla hareket etmenin rekabet agisindan bir zorunluluk oldugunu
kavramislardir (Tortop vd., 2010: 11). Bu agidan 6rgiite katilacak olan ¢alisanlarin
tedariki, egitimi, gelistirilmesi, gdrev yapacagi pozisyonun se¢imi, siirekli
Ogreniminin saglanmasi orgiitiin basarisi ve varliginin siirdiiriilebilmesi adina 6nemli
hale gelmistir (Unsalan ve Simseker, 2008: 37). Dolayistyla orgiitlerin en énemli
varliklarindan olan insan kaynagi, ne 6lgiide etkili kullanilirsa sunulan hizmetin
kalitesi de o Ol¢iide artacaktir (Can vd., 2009: 16). Bu baglamda insana yapilan
egitim, ddiillendirme vb. yatinnmlar; insan kaynagimin yalnizca bir tiretim girdisi
degil, isletmenin uzun vadeli basarisimi sekillendiren stratejik bir deger olarak
goriildiigiini ortaya koymaktadir.

Kiiresel diinyada bir iilkenin yasam standartlarinin yiikselmesi ve ekonomik
giicliniin artmasi, mal ve hizmet {ireten Orgiitlerin basarisina; dolayisiyla bu
orgiitlerin temel yap1 tasi olan insan kaynagina baghdir (Bingdl, 2006: 4). Bu
baglamda isletmelerin siirdiiriilebilir basar1 elde edebilmeleri i¢in insan kaynaklari
yonetimi kapsaminda motivasyon, ddiillendirme, segme ve yerlestirme, 6grenme ve
gelisim, uygulama ve orgiit kiiltiiriine entegrasyon gibi stratejik uygulamalar
biitiinciil bir yaklasimla yiirtitmeleri gerekmektedir (CIPD, 2025). Bu durum ise
insan kaynaginin stirekli gelistirilmesini, vizyonunun genisletilmesini ve yaratici
diistinme kapasitesinin artirilmasini; dolayisiyla planli ve sistematik bir egitim
stirecini zorunlu kilmaktadir.

1.2. insan Kaynaklar1 Yonetimi Islevleri Kapsaminda Egitim

Icinde yasadigimiz ve is gordiigiimiiz diinya radikal bir doniisiim siirecinden
gegmektedir. Bu doniisiimle birlikte odak noktasi; bilgiye, iletisime ve bilgi ile
iletisimle desteklenen entelektiiel insan kaynagina yonelmistir (Rennie, 2003: 19).
Bu baglamda isletmeler, insan kaynagini stratejik bir deger olarak gorerek bu alana
yonelik yatirimlarmi artirmaktadir. Insan kaynaklari ydnetimi, bu degerli
sermayenin ¢aligma hayatin1 ve ig siireclerini biiylik olgiide etkileyen islevleri
diizenlemektedir. Bu islevlerin sayis1 olduk¢a fazla olmakla birlikte, baslicalari
isgoren esgiidiim ve uyumu, ig analizi, insan kaynagi planlamasi, is géren se¢imi, ige
alimi, oryantasyonu, performans yonetimi, egitim ve gelistirme, is iliskileri, giivenlik
ve saglik gibi islevlerdir (Dowling vd., 2017: 2, 3).

Bolgesel ve diinya ¢apinda rekabette bir fark yaratabilmek adina insan kaynaginin
onemini kavrayan orgiitler, artik insan kaynaklar1 yonetiminin islevlerinden biri olan
egitime daha fazla 6nem vermekte ve insan kaynaklarini egitmek i¢in daha ¢ok para
harcamaktadirlar.

Insan kaynaklari baglaminda egitim, is gorenin is ile ilgili bilgi, tavir ve yetenekleri
kazanmasi i¢in igletme tarafindan planlanmig 6rgiitsel bir ¢aba olarak tanimlanabilir.
Egitimin ig gdrenin biligsel, fiziksel ve ruhsal boyutunu, kisiler aras1 yetenekleri,
yaraticilik ve problem ¢ozme yeteneklerini gelistirme; is performansini ve orgiitsel
taahhiidii artirma; i goren motivasyonunu yiikseltme, devir hizin1 diislirme ve is
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gorenin ahlaki agidan gelismesini saglama gibi ¢iktilari (Noe, 2002: 4) egitimin
Onemini ortaya koymaktadir. Egitim ile, egitime katilanlarm aligkanliklarinda ve
tavirlarinda, nezaket, isbirligi, cabukluk, ahldk ve motivasyon seviyelerinde orgiit
istegi dogrultusunda degisiklikler gbzlenmektedir (Edralin, 2004: 1,4). Bu olumlu
degisiklikler de verimlilige, karliliga ve miisteri tatminine yanstyacaktir.

2. SAGLIK ALANINDA iNSAN KAYNAKLARI YONETIMi

Saglik sektoriinde insan kaynaklar1 yonetimi, saglik hizmetlerinin kalitesini ve
erigilebilirligini etkileyen kritik bir alandir. Etkili insan kaynaklar1 ydnetimi
uygulamalari, 6zellikle ise alma, elde tutma ve saglik galisanlarinin genel refahi
acisindan saglik kuruluslarmin karsilastigi benzersiz zorluklari ele almak igin
gereklidir.

Saglik sektoriinde insan kaynaklari yonetimi alaninda karsilagilan baslica
zorluklardan biri, 6zellikle gelismekte olan iilkelerde kalifiye personelin elde
tutulmasidir. Bakuwa ve arkadaglar tarafindan yapilan arastirma, yiiksek personel
degisim oranlarinin hizmet sunumunu ve kurumsal istikrar1 ciddi sekilde
etkileyebileceginden, personeli elde tutmanin kaliteli saglik hizmetleri sunmak igin
hayati 6nem tasidigimi vurgulamaktadir (Bakuwa vd., 2013: 169). Bu durum, esnek
calisma diizenlemeleri ve personelin sagligini ve iiretkenligini korumak i¢in ¢ok
onemli olan refah programlarma erisim de dahil olmak iizere saglik personelinin elde
tutulmasini destekleyen cesitli faktorleri tanimlayan Deroy ve Schiitze (2021: 7)
tarafindan da yinelenmektedir. Ayrica Arnold ve arkadaglar1 (2022: 2044) tarafindan
yapilan ¢alisma, 6zellikle Sri Lanka gibi kaynaklarin sinirl oldugu merkezi olmayan
saglik sistemlerinde, saglik ¢aliganlarini elde tutmanin, onemli zorluklar teskil
ettigini vurgulamaktadir.

Etkili insan kaynaklar1 stratejilerinin uygulanmasi, saglik hizmeti sunumundaki
eksikliklerin giderilmesi agisindan da kritik 6nem tasimaktadir. Moradi ve
arkadaglar1 (2020: 85), saglikta insan kaynaklar stratejilerinin uygulanmasina
yonelik olarak, yoneticileri gliclendirmek ve genel saglik sistemi performansim
iyilestirmek i¢in kapsamli yaklasimlara duyulan ihtiyaci1 vurgulayan bir model
onermektedir. Bu durum, insan kaynaklar1 yonetimini kaliteli bakim ve saglik
hizmetleri finansmani ile biitlinlestiren direncli bir saglik sisteminin 6nemini tartigan
Talukdar ve arkadaslar1 (2023: 641)’nin bulgulariyla da ortiismektedir. Bu tiir
entegre yaklagimlar, saglik kuruluslarinin hem rutin hem de COVID-19 salgim gibi
kriz durumlarina etkili bir sekilde yanit verebilmesini saglamak i¢in gereklidir.

Ayrica, insan kaynaklar1 yonetiminde liderlik ve 6rgiit kiiltiiriiniin rolii de géz ardi
edilemez. Jha ve arkadaglarn tarafindan yapilan arastirma, destekleyici liderligin
saglik ortamlarinda etik bir iklimin tesvik edilmesi ve ¢alisan bagliliginin artirilmasi
icin olduk¢a 6nemli oldugunu gostermektedir (Jha vd., 2017: 106). Bu durum,
ozellikle saglik sistemlerinin degisen kosullara hizla uyum saglamak zorunda kaldig:
COVID-19 salgini gibi krizler baglaminda 6nemlidir. Haldane ve arkadaglar1 (2021:
964), etkili yonetisim ve isgilicli yonetiminin, halk saglig1 krizlerini yonetmek icin
hayati Oonem tasiyan saglik sistemleri direncinin temel bilesenleri oldugunu
vurgulamaktadir.
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Elde tutma ve liderlige ek olarak, saglik calisanlarmin egitimi ve gelisimi de insan
kaynaklar1 yonetiminin kritik bilesenlerindendir. Literatiir, siirekli mesleki gelisim
firsatlarinin saglik caliganlarinin beceri ve yetkinliklerini gelistirmek i¢in gerekli
oldugunu gostermektedir. Ornegin, Zimmerman ve arkadaslari (2015: 65) tarafindan
yapilan ¢aligma, yeterli egitim ve destegin saglanmasinin kirsal saglik ortamlarinda
personelin elde tutulmasimi 6nemli Olgiide destekleyebilecegini vurgulamaktadir.
Benzer sekilde, Newton-Levinson ve arkadaslar1 (2022: 319)’min c¢alismalari,
kurumsal etkinligi ve hasta bakimini artirmanin bir yolu olarak liderlerin personel
gelisimine olan baghiligimin 6nemini vurgulamaktadir.

Ozetle, saglik sektdriinde etkili insan kaynaklari yonetimi ok ydnliidiir ve ise alma,
elde tutma, liderlik ve mesleki gelisim stratejilerini kapsamaktadir. Saglhk
kuruluslar1 bu alanlar1 degerlendirerek hizmet sunumunu iyilestirebilir, personelin
refahim artirabilir ve nihayetinde hizmet verdikleri toplum i¢in daha iyi saghk
sonuglarina katkida bulunabilir. Kapsamli insan kaynaklar1 yonetimi stratejilerinin
entegrasyonu, hem mevcut zorluklara hem de gelecekteki taleplere yanit verebilecek
direncli saglik sistemleri olusturmak igin gereklidir.

3. ETiK, AHLAK VE iINSAN KAYNAKLARI BAGLAMINDA i$ ETiGi

Ahlak, insan ve toplum yasaminin mithim pargalarindan biridir. Ahlak {izerine
diisiinmeyi konu edinen etik kavrami ise ahlak ile yakindan iligkili olmakla birlikte,
bu iki kavramin birbirinden kesin ¢izgilerle ayrilmasinin gii¢ olmasi nedeniyle
siklikla karigtirtlmaktadir. Bu durum ahlak ve etik kavramlarinin yalmzca giinliik
yagsamda degil, literatlirde de zaman zaman birbirlerinin yerine kullanilmasina neden
olmaktadir.

Ahlak; insanlar arasi iligkileri, davranislar1 ve terbiye gibi goreceli toplumsal
degerleri konu edinen toplumsal bir kavramdir (Foerster, 1959: 16). Bir diger
tanimiyla ahladk; kiiltiirel degerler ve ilkiiler gercevesinde dogru-yanlisin
degerlendirmesinin yapilmasim1i ve bu degerlere nasil uyulmasi gerektiginin
belirlenmesini ifade etmektedir (Pehlivan, 2000: 8). Gerek bireysel diizeyde gerekse
toplumsal diizeyde insan hayatina diizen verme noktasinda en temel olgu ahléktir.
Ahlaki normlar her ne kadar toplumdan topluma farklilik gosteriyor olsa da,
degisiklik gdstermeyen nokta ahlak kavramiyla niteligi belirlenen her olgunun ziddi
ile var olmasidir; ahlaki olarak iyi olan bir seyin zidd1 koétii olandir; giizel olanin
z1dd1 ¢irkin veya dogru olanin zidd1 yanhistir. Sokrates, ahlakin “6z” haline gelmis
kavramlardan olustugunu, bu 6ziin siirekli bilincinde olmadigimizi ve rasyonel
irdeleme safhasinda ahlaki 6zlerin devreye girdigini ifade etmistir (Ozlem, 2004:
20). Bir diger deyisle ahlak, birlikte yasayan insan topluluklarinin belirli bir
donemde her tiirlii davranisina yon veren, siir koyan, cergeve cizen genellikle
maddi yaptirnmi olmayan fakat manevi veya psikolojik yaptirima sahip, yazil
olmayan yasalar biitliniidiir.

Etik ise, 1940’lardan bu yana arastirma konusu olarak giincelligini korumaktadir
(Foerster, 1959: 12). Etik, herhangi bir amaca hizmet eden, genellikle zorunlu bir
aragtir (TUSIAD, 2009). Kant ise, dogru eylemin hangisi olduguna karar verme
girisimine etik demektedir (Ozlem, 2004: 76). Etik, toplumun her bir safhasiyla yani
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gerek bir kitle ile gerekse kisilerle iligkiler konusunda bireyin yapilandirilmasi,
“ahlaki” karar verebilir noktaya getirilmesi ¢abasidir. Tanimi tizerinde bir konsensiis
olmasa da etik hakkindaki ortak kani, disiinsel bir siire¢ olusudur. Eylemlerin
oncelikle yapilip yapilmamasidaki uygunluk kararinin verilmesi, yapilacaksa ne
tiirli yapildiginda yerli yerinde olacagi, isteklerin sinir1 ve gerekliligi gibi ahlaki
kilometre taglariin oturtulmasi olarak tanimlanabilir (Pehlivan, 2000: 10). Dogru
kavrami inang, gelenek-gorenek, yasalar gibi etkenlerle sekillenen bir degiskendir
ve etik de bu degiskenin o toplumda kabul gérmiis halinin karar verme agsamasinda
kullanilarak “dogru karar”mn verilmesini saglamaktadir.

Ote yandan ahlak ve etik, birbirini tamamlayan, birlikte anlamli olan bir biitiinii
olusturan iki kavramdir. Bu biitiinliik teori ve pratik arasindaki iligkiye benzetilebilir.
Nitekim etik olmasi gereken lizerine diisiinmeyi ve normatif degerlendirmeyi ifade
ederken; ahlak halihazirda uygulanmakta olan degerler, kurallar ve diizenleyici
pratikleri icermektedir.

Insan davranislarma yon verici niteligiyle ahlak, farkli alanlarda cesitli sekillerde
ortaya ¢ikmaktadir. Ornegin iktisadi hayatta “ticaret ahlaki, “is ahlaki” gibi
diizenleyici ydnleriyle kendini gdstermektedir. (Ozlem, 2004: 18). Is ahlaki, isletme
caliganlarinin tiimiiniin bireysel, orgiitsel, kurumsal ve hatta evrensel diizeyde dogru
hareket etmesini saglar (Donek, 1998:479). Bir orgiitte, 6rgiit islerinin yiiriitiilmesi
strasinda, kullanilmasinda fayda goriilen kurallar ve davranig tiirleri is etigi olarak
adlandirilmaktadir. Frank Navran is etigini, ¢alisanlarin davraniglar1 ve kararlari ile
olay ve olgulara dair iyi, kotii, adillik ve hakkaniyet niteliklerine iliskin standardim
belirleyen temel ilkeler olarak tanimlamistir (Ergiil, 1996).

Daha once de ifade edildigi iizere, hayatin her alaninda diizenleyici bir islevi olan
etik ve ahlak kavramlarinin, 1970’li yillardan sonra ozellikle is etigi-is ahlaki
cergevesinde olmak iizere yoOnetsel anlamda 6nemi artmis; bu kavramlar {izerine
daha fazla diisiiniilmeye baglanmistir (Sen, 1998: 169). Tiirk Kiiltiirii’nde is ahlaki
kavraminin tarihi esasen daha eskilere dayanmaktadir. Ahilik kiiltiirii, hem ticaret
ahldkina hem de bireysel ahlaka onem vermis, yerine gore bir cesit denetim
mekanizmas1 veya bir otokontrol sistemi olarak calismustir (Oztiirk, 2002: 6,7).
Ahilik; modern anlamda etik kodlar olarak belirlenen, toplumlarin deger yargilar1 ve
ahlak anlayislarmin da etkisiyle sekillenen etik ¢ergevelerde yer alan halka hizmet
bilinci, diirtistliik, nezaket ve saygi gibi temel ilkeleri konu edinmis ve uzun siire
basaril bir sekilde is ahlaki kavramini ayakta tutmustur.

3.1. is Hayatinda Etik Kodlarin Onemi

Etik kod kavrami, orgiitsel davramiglarda yol gosterici Ozellige sahip, ahlaki
standartlar1 igeren yazili ve agiklayici nitelige sahip formal belgeleri ifade etmektedir
(Schwartz, 2001: 247). Etik kodlar ya da bir diger ifade ile etik yasalar, personel
olarak nitelendirilen orgiitiin i¢ miisterilerine rehberlik edici nitelige sahip, anlagilir
ve aciklayici, yazili ve resmi belgelerdir. Meslek etigi ise, belirli bir meslek dalinda
caliganlara emredici, meslek iiyesi olmak igin belirli davranigsal kaliplar ¢izen ve
meslek i¢cindeki rekabete etik bir ¢erceve ¢izen ilkelerdir (Atmaca, 2010: 65).

Yapilan bir aragtirmada Tiirkiye’de faaliyet gosteren isletmelerin etik kod olusturma
nedenleri olarak isletme kiiltliriinii desteklemek, calisanlarin biitiinliigiiniin
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saglanmasi, davranislarin standardize edilmesi ve kanuni gerekgeler siralanmustir
(Ulgen Aydinlik ve Donmez, 2007: 4). Bu arastirmada da goriildiigii gibi, etik kodlar
orgiit kiiltiiriine gore ¢esitli sebeplerle olusturulabilmektedir.

Glinlimiizde etik kodlarin kullanimi, isletmeler agisindan yalnizca bir diizenleme
araci degil; ayn1 zamanda rekabet avantaj1 saglayan, kurumsal imaj1 giiclendiren ve
orgiitsel kimligi tamamlayan bir unsur olarak degerlendirilmektedir. Bununla
birlikte, calisanlarin etik davraniglara bagliligini artirmasi ve orgiit kiiltliriine uyum
stirecini desteklemesi gibi islevleri, etik kodlara ragbeti artiran temel etkenler olarak
karsimiza ¢ikmaktadir (Ulgen Aydimlik ve Dénmez, 2007: 1). Aktif olarak kullanilan
ve iyi belirlenmis etik kodlar, orgiite kisa ve uzun vadede bir¢ok kazanim
sunmaktadir (Trevino vd, 2010). Etigin, kurum kiiltiiriine kazandirilmas1 yani
kurumsallagtirilmasi igin ¢esitli asamalardan gegmesi gerekmektedir. Bu agsamalar
kisaca; iist yonetimin etik yonetimi planlamasi ve bu konuda bir strateji olusturmasi,
etik kodlarin hazirlanmasi, hazirlanan etik kodlarn uygulanmasi, etik kurullarin
olusturulmasi, etik egitiminin verilmesi, insan kaynaklar1 uygulamalarinin
saglanmasi, isletmenin karar ve uygulamalar (icraat), son olarak da etik denetiminin
ve degerlendirilmesinin saglanmasidir. Bu dizayn neticesinde alinan geribildirim
etik kodlarin basarisim gdstermektedir (TUSIAD, 2009: 23).

Caliganlarin ahlaki 6zelliklerine ve ahlaki gelisimlerine 6nem verilmemesi; Orgiitii
felce ugratabilecek boyutlarda olumsuz sonuglar dogurabilmektedir (Foerster, 1959:
12). Bu olumsuz tablo ile karsilasmamak adina atilabilecek en énemli adimlardan
biri, orgiite 6zgili etik kodlar belirlemek ve calisanlar1 bu ilkeler dogrultusunda
hareket etmeye tesvik etmektir. Etik kodlar1 uygulanir hale getirmek igin ise
personelin bu konuda egitimi 6nem tagimaktadir.

4. SAGLIK YONETIMINDE iNSAN KAYNAKLARINDA ETiK

Saglik yonetiminde insan kaynaklarinda etik; saglik hizmetleri uygulamalarina,
karar alma siireglerine ve saglik kurumlarinin genel yonetimine rehberlik eden ahlaki
ilkeleri kapsayan kritik bir alandir. Hasta refahini, kurumsal biitlinliigii ve sosyal
adaleti tesvik ederken saglik hizmeti uygulamalarmin ahlaki standartlarla uyumlu
olmasini saglamak i¢in ¢ok dnemlidir. Etik hususlarin saglik yonetimine entegre
edilmesi; saglik calisanlar arasinda etik farkindalik kiiltiiriiniin tesvik edilmesi,
hizmet sunumunda kalitenin artirilmasi ve saglik sistemlerine olan gilivenin
artirilmasi i¢in gereklidir.

Saglik yonetiminde insan kaynaklarindaki temel zorluklardan biri, etik hususlarin
rutin idari stireclerden ayrilmasidir. Arastirmalar, bazi saglik sistemlerinde etigin
genellikle yonetim uygulamalarinin ayrilmaz bir parcasi olmaktan ziyade izole bir
bilesen olarak ele alindigini ve bunun da etik karar alma ile biitceleme ve politika
olusturma gibi operasyonel faaliyetler arasinda bir kopukluga yol actigim
gostermektedir (Hoglund & Falkenstrom, 2018: 6). Bu kopukluk, etik uygulamalarin
etkili bir sekilde hayata gegirilmesini engelleyebilecek ve saglik kuruluslarindaki
genel etik iklimi olumsuz etkileyebilecektir (Rego vd., 2015: 18).

Saglik kurumlarinin orgiitsel yapisi, yoneticilerin ve personelin etik davranislarini
onemli dl¢ilide etkilemektedir. Arastirmalar, yonetim modelinin ve saglik hizmetleri
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liderlerinin  sosyo-demografik  Ozelliklerinin  etik karar alma siireglerini
etkileyebilecegini gdstermistir (Rego vd., 2015: 18). Ornegin, etik liderlik, saglik
hizmetleri ortamlarindaki etik iklimin iyilestirilmesiyle baglantilidir ve bu da hasta
bakiminin kalitesini ve personel memnuniyetini artirmaktadir (Makaroff vd., 2014:
655). Etik liderler, agik iletisimi tesvik etme, etik tartismalar1 cesaretlendirme ve
ekiplerini etik ikilemlerin iistesinden gelme konusunda destekleme konusundaki
kararliliklariyla karakterize edilmektedir (Barkhordari-Sharifabad vd., 2016: 31). Bu
liderlik yaklasimi, etik hususlarin Onceliklendirildigi ve giinliik uygulamalara
entegre edildigi bir ortam yaratilmasi agisindan hayati 6nem tagimaktadir.

Bununla birlikte, saglik hizmetlerindeki etik ikilemler genellikle maliyet sinirlama
ve kaynak tahsisi gibi dis baskilarla daha da kétiilesmektedir. Saglik caliganlari,
kaliteli bakim ihtiyacim1 saglik sistemlerinin dayattigt mali kisitlamalarla
dengelerken siklikla etik gerilimlerle kars1 karsiya kalmaktadir (Bushby vd., 2015:
215). Bu baskilar, saglik hizmeti saglayicilar1 arasinda ozellikle de kurumsal
talepleri karsilamak igin etik standartlardan 6diin vermek zorunda kaldiklarini
hissettiklerinde, ahlaki sikintilara yol agabilmektedir (Molyneux vd., 2016: 177). Bu
nedenle, saglik kuruluslarinda personelin bu etik zorluklari etkili bir sekilde
yonetmesine yardimci olmak i¢in kaynak saglanmasi ve etik ikilemleri asabilme
noktasinda egitim ile desteklenmesi ¢ok dnemlidir.

Bu baglamda etik egitimi ve 6gretimi, etkili saglik yonetiminin kritik bilesenlerinden
biridir. Etik yetkinlikleri merkeze alan siirekli mesleki gelisim programlari, saglik
caliganlarini etik sorunlar1 proaktif bir sekilde tanimalar1 ve ele almalart konusunda
giiclendirebilmektedir (Falkenstrom vd., 2016: 27). Bu tiir egitim programlarinin ve
yalmzca klinik etige odaklanmamasi; ayn1 zamanda yoOnetim politikalari
uygulamalarimin etik sonuglarmi da ele alan oOrgiitsel etigi de kapsamasi
gerekmektedir (Suhonen vd., 2011: 285). Bu cergevede saglik kuruluslari, saglik
calisanlar1 arasinda biitiinctil bir etik anlayisim tesvik ederek saglik hizmeti
sunumunun karmasik etik ortaminda etkili bicimde hareket edebilme kapasitelerini
artirabileceklerdir.

Etigin ve etik egitiminin saglik yonetiminde insan kaynaklarina entegre edilmesi,
¢aligan memnuniyetinin artirtlmasi ve saglik kuruluslarinin biitiinliigiiniin korunmasi
icin gereklidir. Etik ve yonetim uygulamalar1 arasindaki kopuklugu ele alarak, etik
liderligi tesvik ederek ve siirekli egitimler ile destek saglayarak, saglik kuruluslari
hem hastalara hem de hizmet saglayicilara fayda saglayan etik bir iklim yaratabilir.

4.1. Etik Egitimi

Etik davranmislarin bir orgiitiin kiiltiirii haline gelmesi i¢in Oncelikle {ist yonetim
tarafindan benimsenmesi, orta kademe yoneticisine aktarilmasi ve neticede tiim
caliganlarin adaptasyonunun saglanmasi gereklidir (Pehlivan, 2000: 48). Tipk1 ¢ocuk
egitiminde en etkili yolun &rnek olma davranisi oldugu gibi, personelin etik
egitiminde de iist kademe yoneticilerin 6rnek olmasi egitimin basarisi agisindan
gereklidir (Cetinkaya, 2009). TEDMER (Tiirkiye Etik Degerler Merkezi)’in yaptigt
etik barometre olusturmaya yonelik bir arastirmada is etiginin ilerlemesinde en
biiylik olumlu katkiy1 yapmasi beklenen durumun, yaklasik %97°lik yonelimle
firmalarin iist yonetimlerinin etik yaklasimlar1 desteklemesi olarak belirlenmistir
(TEDMER, 2007: 5). Anlagildig: {izere, iist yonetimin etik davranislar1 benimsemesi
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ve bu yonde destekleyici bir tutum sergilemesi, etik egitimi agisindan 6nemli bir
asama olmakla birlikte orgiitsel etik kiiltiiriiniin olusumunda da belirleyici bir rol
oynamaktadir.

Etik egitiminin temel amact olan dogruyu yanlistan ayirt etme ve dogru olam
uygulama davraniginin yerlestirilmesi, hizli gelisen bir siire¢ degildir ve genellikle
deneme-yanilma yoluyla gelismektedir (Y driikkoglu, 1980: 167). Bu yetkinligin tiim
caligsanlarda gelistirilmesi ve etik davranigin bir ilke haline getirilmesi, Orgiitsel
hedeflere ulasilabilmesinde olduk¢a 6nemli bir rol oynamaktadir (Pehlivan, 2000:
52). Arastirmalar, etik egitiminin ¢aliganlar arasinda etik muhakeme ve karar verme
siireclerini énemli dlgiide etkiledigini gostermektedir. Ornegin, Kreismann ve
Talaulicar (2020: 78), etik egitim programlarinda agirlikli olarak etik yargiya
odaklanildigin1 ortaya koyan bir literatiir taramas1 yapmig ve bu tiir egitimlerin
calisanlarin etik farkindaligimi ve karar verme yeteneklerini gelistirmek igin gerekli
oldugunu oOne siirmiistiir. Benzer sekilde, calismalar duygusal zekdnin etik
muhakemede hayati bir rol oynadigmi goOstermis ve insan kaynaklar1 gelisim
programlarinda duygusal zeka egitiminin yan sira etik karar vermeye de oncelik
verilmesi gerektigini vurgulamistir (Hopkins ve Deepa, 2018; Angelidis ve Ibrahim,
2011: 116). Bu ikili odaklanma, ¢aligsanlarin karmasik etik ikilemleri daha etkili bir
sekilde ¢ozmelerine yardimei olabilmektedir.

Bununla birlikte, etik egitiminin insan kaynaklar1 uygulamalarima entegre edilmesi,
igveren-galigan iligkilerinde etik niteligin korunmasi agisindan da biiyiikk 6nem
tagimaktadir. Simoes ve arkadaslari, etik egitim programlarinin gelistirilmesini insan
kaynaklar1  profesyonellerinin ~ temel  sorumluluklarindan  biri  olarak
degerlendirmekte; bu programlarin resmi etik normlarn giiclendirdigini ve olumlu bir
kurum kiiltiiriiniin olusumuna katk1 sagladigini ileri siirmektedir (Simoes vd., 2019:
104). Benzer sekilde, Warren ve arkadaglarinin (2014: 108) bulgular1 da, resmi etik
egitiminin kurum kiiltiiriinii ve g¢alisan davraniglarii olumlu yonde etkiledigini
ortaya koyarak bu goriisii desteklemektedir. Ancak basari i¢in bu tiir egitimlerin
derinligi ve igerigi kritik faktorler olmaya devam etmektedir.

Avustralya’da hazirlanan bir etik egitim paketinde, etik egitimi siirecinde siyah-
beyaz gibi kesin ayrimlar ve kolay se¢imler yerine; katilimcilarin aktif katilimiyla
“gri alanlar” lizerinde diisiinerek ve fikir yiiriiterek dogruyu kesfetmelerini esas alan
bir yaklagim benimsenistir. Bu yaklagimin, katilimcilarin ayni sorunlara farkli bakis
acilartyla bakabilmelerini sagladigi goriilmiistir. Ote yandan, bu yaklasim ile
bireylerin kisisel ve kurumsal degerleri birbirinden ayirt edebilme yetisini
gelistirdigi  ve Dbelirlenen etik kodlarin  karar alma siireclerinde nasil
kullanilabilecegine dair uygulamaya yonelik bir deneyim kazandirdigi ortaya
cikmistir (Aydin ve Gengkaya, 2009: 3).

Aydm ve Gengkaya (2009), Watt ve Doig tarafindan gelistirilen Etik Egitim
Paketi’nden hareketle gerceklestirdikleri ¢calismada, etik egitimi siirecinin daha etkili
ve uygulanabilir hile getirilebilmesi adina ¢esitli oneriler sunmuslardir. Kavramlarin
karsilikli olarak anlagilmasi, 6grenme siireglerinin belirlenmesi (dogal 6grenme,
katilim, faaliyete dayali gibi), 6grenme bigimleri arasindaki farklarin bilinerek
hareket edilmesi, egitimin yetigkinlere yonelik olmasi1 sebebiyle egitim
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programlarmnin andragoji' bilgisi dahilinde belirlenmesi, egitimi verecek bireyin
rolli, katilimcilara dinleme ve soru sorma tekniklerinin &gretilmesi, grup
caligmalarinin tegvik edilmesi, geri bildirimde bulunma ve geri bildirim alma gibi
egitimin basarisini ve kalitesini etkileyecek Oneriler sunulmustur. Programin icerigi
ve yapisinin yani sira, egitimin sunumuna yonelik hazirlik siirecinde gerekli kilavuz
bilgilere ¢caligmada ayrintili bigimde yer verilmektedir.

Ote yandan, etik egitiminin karar alma siireclerinde uygulanabilir hale gelebilmesi
icin belirli asamalar ¢ergevesinde yapilandirilmast gerekmektedir. Aydin ve
Genckaya (2009: 19-23), etik egitiminin; etige genel bir bakis sunulmasi, etigin
anlagilmasi, etik karar alma modellerinin tanitilmasi ve sektoriin niteligine gore
(kamu ya da 06zel) yonetimde etigin yerinin ele alimmasi gibi temel bilesenleri
icermesi gerektigini belirtmektedir.

Orgiitlerde gesitli egitim programlarmin organize edilmesi ve uygulanmasi zor ve
uzun bir siiregtir. Istenen basartya ulasmak igin egitim ihtiyacimin dogru
belirlenmesi, iyi planlanmas1 ve egitimlerin profesyonel kaynaklardan alinmasi
gerekmektedir (Yiksel, 2008: 103).

4. SONUC YERINE

Etik egitimi saglik kurumlarinda insan kaynaklar1 yonetimi agisindan vazgegilmez
bir aragtir. Ancak etik egitiminin basariya ulasabilmesi i¢in dncelikle dogru bir
gergevenin ¢izilmesi; egitimin kimler tarafindan, hangi yontemle verilecegi ile siiresi
ve igerigi gibi unsurlarin acik bicimde ortaya konulmasi gerekmektedir. Bu
dogrultuda etik egitiminin insan kaynaklar1 birimince planlanan programlar
cergevesinde; etik degerlere duyarli, sorumluluk bilincine sahip ve etik ilkelere
uygun davranig gelistirmeyi amaglayan bir insan kaynagi olusturma hedefiyle
tasarlanmasi ve ciddiyetle uygulanmasi gerekmektedir.

Insan kaynaklarinda etik egitimi, sadece kurumsal sorumluluklari yerine getirmek
degil, aym1 zamanda caliganlarin profesyonel becerilerini gelistirmek, is yerinde
giiveni artirmak ve organizasyonel basariyi slirdiiriilebilir kilmak igin gereklidir. Etik
egitimi, orgiit kiiltlirinii pekistiren, calisanlar arasinda seffaflik, giiven ve isgbirligini
tesvik eden bir aragtir. S6z konusu egitim, tiim ¢alisanlar i¢in anlagilir, katilime1 ve
uygulamaya yonelik olmal, siirekli gelisim saglayacak sekilde tasarlanmalidir.

Insan kaynaklarinda etik egitimi, organizasyonlarin Kkiiltiiriinii gii¢lendiren,
calisanlarin profesyonel ve kisisel gelisimlerine katki saglayan, kurumsal itibarin
korunmasina yardimci olan ve yasal riskleri en aza indiren 6nemli bir aragtir. Etik
egitimi, sadece bir zorunluluk ya da formalite olarak goriilmemelidir. Etik kurallarin
ve degerlerin organizasyonda her seviyede icsellestirilmesi, sadece orgiitiin degil,
tiim paydaslarin uzun vadeli basarisini garanti altina alacaktir. Etik egitimlerinin
etkili bir sekilde uygulanmasi, bir organizasyonun siirdiiriilebilir basariya

' Malcolm Knowles tarafindan ortaya atilan andragoji kavrami, ¢ocuklarin egitimini konu alan "pedagoji"
kavraminin yetiskinler diinyasindaki karsiligidir. Kavram, yetiskin bireylerin nasil 6grendigini, neyin 6grenmeyi
kolaylastirdigin1 ve egitimin yetiskinlere nasil uyarlanmasi gerektigini inceleyen kuram ve uygulamalar biitiiniinii
ifade eder. Kisacas1 andragoji, yetiskin bireylerin 6grenme &zelliklerini esas alan; deneyime, 6zerklige ve problem
temelli yaklagima dayali bir egitim anlayisidir (Knowles, 1996).
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ulagmasinda temel bir rol oynamakta ve etik is yapis bicimlerinin tim sirket
calisanlari tarafindan kabul edilmesini saglamaktadir.

Sonug olarak, insan kaynaklar1 yonetiminde etik egitimi; igerik, sunum bi¢imi ve
kurumsal baglamin birlikte ve dikkatli bicimde degerlendirilmesini gerektiren ¢ok
yonlii bir ¢aba ve siirectir. Kuruluglarin etik muhakemeyi desteklemesi, duygusal
zekay gelistirmeye yonelik yaklasimlar: benimsemesi ve destekleyici bir etik iklim
olusturmasi, etik standartlarin giiclenmesine ve ¢alisan davraniglarinin olumlu yonde
sekillenmesine katki saglayacaktir. Bu unsurlarin insan kaynaklar1 uygulamalarina
entegre edilmesi, yalmizca etik normlara uyumu artirmakla kalmayacak; aymi
zamanda kurumun siirdiiriilebilirligi ve Orgiitsel basaris1 agisindan da Onemli
kazanimlar sunacaktir.

Gelecek caligmalarda, saglik kurumlarinda etik egitiminin ¢aligan davraniglari,
orgiitsel baglilik, is tatmini, etik iklim algis1 ve hasta giivenligi gibi orgiitsel ¢iktilar
iizerindeki etkileri ampirik arastirmalarla ele alinabilir. Ayrica, iist yonetim
desteginin etik egitiminin etkinligi iizerindeki rolii incelenerek, bu destegin egitim
programlarinin basarisina nasil katki sagladig1 ortaya konulabilir. Kamu ve 6zel
saghk kurumlarmda etik egitimi uygulamalarimin karsilagtirmali  olarak
degerlendirilmesi, sektorel farkliliklarin etik egitim siireclerine yansimalarini
anlamaya olanak taniyacaktir. Bunun yam sira, etik egitiminin ise alim, performans
degerlendirme, 6diillendirme ve terfi gibi insan kaynaklar1 uygulamalarina ne dl¢iide
entegre edildigi, nicel ya da karma yontemlerle incelenerek etik egitiminin insan
kaynaklar1 yonetimi igindeki islevsel konumu daha ayrintili bigimde ortaya
konulabilecektir.
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DIiJITAL BAGIMLILIK VE DIiJiITAL HASTALIKLAR: SAGLIK
SOSYOLOJIiSi PERSPEKTIFINDEN COK BOYUTLU BIiR

DEGERLENDIRME

Mehmet SENGUL!
oz
Bu ¢alismanin amaci, dijitallesmenin giindelik yagsamin merkezi bir bileseni hdline gelmesiyle birlikte
cocuklar, ergenler ve geng yetiskinlerde giderek yayginlagan dijital bagimliligin ¢cok boyutlu etkilerini,
mevcut ulusal ve uluslararasi literatiir temelinde biitiinciil bir bakis agisiyla degerlendirmektir.
Internet, dijital oyun, sosyal medya ve akilli telefonlarin kontrolsiiz kullanimi; bilissel, psikolojik,
sosyal ve fiziksel alanlarda énemli riskler dogurmakta; uyku bozukluklari, dikkat sorunlari, depresyon,
anksiyete, akademik islev kaybi, sosyal izolasyon ve aile i¢i ¢atismalar gibi olumsuz sonuglarla
iliskilendirilmektedir. Calismada, Young in internet bagimlilig olgiitleri ile DSM temelli dijital oyun
bagimlihg kriterleri gergevesinde problemli dijital kullanimin kavramsal sinirlar: ele alinmakta; dijital
bagimhiligin sadece bireysel bir davrans oriintiisii degil, FoMO, nomofobi, siberkondri, ¢evrimigi
narsizm ve dijital kinizm gibi yeni nesil dijital hastaliklari tetikleyen ¢ok katmanl bir saglk riski oldugu
ortaya konulmaktadir. Bu baglamda ¢alisma, alanyazinda yer alan kuramsal yaklagimlar ve arastirma
bulgularini bir arada ele alarak degerlendirmekte ve kavramsal diizeyde biitiinlestirmektedir. Bu
kapsamda calisma, farkl disiplinlerde iiretilmis bulgular sentezleyerek dijital bagimhiligin bireysel,
ailesel ve toplumsal etkilerine iliskin biitiinlesik bir degerlendirme sunmaktadw. Ayrica dijital
okuryazarligin giiclendirilmesi, ebeveyn farkindaligimin artirlmast ve saglikli teknoloji kullanimin
destekleyen koruyucu politikalarin gelistivilmesine yonelik kavramsal bir ¢ergeve nermektedir.

Anahtar Kelimeler: Dijitallesme, Dijital Bagimlilik, Internet Bagimlilig1, Sosyal Medya Bagimliligi,
Dijital Oyun Bagimliligi, Davranigsal Bagimliliklar, Saglik Sosyolojisi..

DIGITAL ADDICTION AND DIGITAL ILLNESSES: A
MULTIDIMENSIONAL ASSESSMENT FROM A HEALTH
SOCIOLOGY PERSPECTIVE

ABSTRACT

The aim of this study is to evaluate the multifaceted effects of digital addiction, which is becoming
increasingly common among children, adolescents, and young adults as digitalization becomes a
central component of daily life, from a holistic perspective based on existing national and international
literature. Uncontrolled use of the internet, digital games, social media, and smartphones poses
significant risks in cognitive, psychological, social, and physical areas, and is associated with negative
consequences such as sleep disorders, attention problems, depression, anxiety, academic dysfunction,
social isolation, and family conflicts. In this study, the conceptual boundaries of problematic digital
use are addressed within the framework of Young's criteria for internet addiction and DSM-based
criteria for digital game addiction; it is revealed that digital addiction is not only an individual
behavioral pattern but also a multifaceted health risk that triggers new generation digital diseases such
as FoMO, nomophobia, cyberchondria, online narcissism, and digital cynicism. In this context, the

! Opr. Gor., Cag Universitesi, Meslek Yiiksekokulu, Yonetim ve Organizasyon Boliimii,
mehmetsengul@cag.edu.tr
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study evaluates and integrates theoretical approaches and research findings in the literature at a
conceptual level. This study synthesizes findings from various disciplines to provide an integrated
assessment of the individual, familial, and societal impacts of digital addiction. It also proposes a
conceptual framework for strengthening digital literacy, raising parental awareness, and developing
protective policies that support healthy technology use.

Keywords: Digitalization, Digital Addiction, Internet Addiction, Social Media Addiction, Digital
Game Addiction, Behavioral Addictions, Sociology of Health.

GIRIS

Glinlimiizde bilim ve teknolojinin bas dondiiriicii bir hizla gelismesi, akilli
telefonlarin, bilgisayarlarn ve internetin giinliik yasamin ayrilmaz bir parcasi héaline
gelmesine yol agmistir. Her ne kadar bilgisayar ve internet, bilgiye hizli erigim ve
bilgi paylagiminda biiyiik kolayliklar sunsa da asir1 ve kontrolsiiz kullanim ¢esitli
sorunlari beraberinde getirmektedir. Ozellikle gocuk ve genglerde goriilen problemli
bilisim teknolojisi kullanimi; sosyal iligkilerin zayiflamasina, aile i¢i iletisimin
bozulmasina ve akademik ya da mesleki performansin olumsuz etkilenmesine neden
olabilmektedir (T.C. Saglik Bakanligi, 2025).

“Bir seye veya bir kimseye bagli olma durumu, tabiiyet” (TDK, 2025) seklinde ifade
edilen bagimlilik, giinlimiizde tiim yonleriyle ele alindiginda ¢agin en ciddi
sorunlarindan biri olarak goriilmektedir. Kiiresellesen diinyada hizla gelisen yeni
medya teknolojileri, giinliik yasami ayrilmaz bir pargasi haline gelmistir. Onceki
kusaklarin televizyonu bir kagis araci olarak kullanmasina karsin, giiniimiiz gengleri
daha ¢ok dijital medya platformlarinda vakit gecirmeyi tercih etmektedir. Bilgisayar
oyunlari, sosyal medya, ¢evrimigi icerik tiiketimi ve mobil uygulamalar genglerin
zamaninin billylik bolimiini olusturmaktadir. Yiriirken, yolculuk ederken hatta
farkli aktiviteler sirasinda bile mobil cihazlardan uzaklasamadiklar1 goriilmektedir.
Benzer sekilde, ge¢miste cocuklari oyalamak igin televizyona basvuran aileler,
giiniimiizde bunu ¢ogunlukla akilli telefon ve tabletler araciligiyla dijital ortamlara
yonlendirerek yapmaktadir (Oviir, 2017). Dijital teknolojilerin giindelik yasamin
merkezine yerlesmesi ve bireylerin bu teknolojilerle kurdugu yogun iliski, sadece
sosyal ve kiiltiirel dontisiimlerle sinirl kalmayarak, zamanla saglik alaninda da yeni
tartigmalarin ve kavramsallastirmalarin ortaya ¢ikmasina zemin hazirlamistir,

Tibbilestirme, baslangicta tip alaninin kapsami disinda degerlendirilen bazi
durumlarin, zamanla bireylerin yagam bi¢imlerindeki degisimlere bagl olarak saglik
sorunu olarak tanimlanmasi ve tibbi miidahale gerektiren olgular haline getirilmesi
stirecini ifade etmektedir (Toraman & Erdem, 2016). 21. yiizyilda tip alaninda tedavi
edici yaklagimlarin yam sira koruyucu saglik uygulamalarinin da 6nem kazanmasi,
ortalama yagam siiresinin uzamasi ve hastalik ¢esitliliginin artmasi, bireylerin saglik
alanindaki farkindalik diizeyini belirgin bi¢imde artirmistir. Medya ve internet
araciligiyla saglik bilgisinin yaygin ve kolay erisilebilir hale gelmesi, bireylerin
saglikla iligkili belirtileri daha yakindan izlemelerine ve saglik kuruluslarina
bagvurma davraniglariin artmasima yol agmaktadir (Demirhan & Eke, 2021).
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Bu gelismeler ¢ercevesinde, dijital teknolojilerin yogun ve kontrolsiiz kullanimina
bagli olarak ortaya ¢ikan dijital bagimlilik, tibbilestirme siirecinin giincel bir 6rnegi
olarak degerlendirilmekte olup bireysel ve toplumsal diizeyde bir davranig bigimi
olmaktan cikarak tibbi tanimlamalar ve miidahale gereksinimi iizerinden ele alinan
bir saglik sorunu héline gelmektedir.

Sanal ortamlarda gegirilen siirenin artmasi, aile bireylerinin birbirlerine ayirdiklar
zamani azaltmakta ve en kiiciik iyeden en biiyiigiine kadar tiim aile fertlerinde dijital
ortamlara yoOnelimi artirmaktadir. Aymi1 yasam alanimi paylagmalarina ragmen
bireylerin yiiz yiize iletisim yerine teknolojik araclar araciligiyla etkilesim kurmay1
tercih etmeleri, aile i¢i etkilesim bigimlerini doniistiirmekte ve aile iliskilerinde
degisime yol agmaktadir (Korkmaz vd., 2014). Bu degisim, dijital teknolojilerin
giindelik yagamda daha merkezi bir konum kazanmasiyla birlikte aile ve toplum
yapisinda yeni etkilesim bicimlerinin ortaya ¢ikmasina neden olmaktadir. Aile
bireylerinin fiziksel olarak bir arada bulunmalarina karsin dijital ortamlara
yonelmeleri, duygusal paylagimi ve ortak zaman gecirme pratiklerini zayiflatmakta
bununla birlikte aile i¢i iletisimin niteligini doniistiirmektedir. Bu baglamda dijital
ortamlarin asir1 ve denetimsiz kullanimui, aile iligkilerinin siirekliligi ve islevselligi
acisindan dikkate alinmasi gereken Onemli bir toplumsal mesele olarak One
cikmaktadir.

Dijital kapitalizm, kapitalist iiretim ve tiiketim iliskilerinin internet ve dijital
mecralar araciligiyla yeniden orgiitlendigi bir siireci ifade etmektedir. Bu siirecte
iiretim, dolagim ve tiketim ag mantigima dayali olarak dijital bir goriiniim
kazanmakta olup emek bicimleri, tiiketici rolleri ve tiiketim davranislar
doniismektedir. Dijital ortamlar, tiiketimi sadece ihtiyag temelli bir etkinlik olmaktan
cikararak kiiltiirel ve davranigsal bir pratige doniistiirmekte; dijital reklamlar, sosyal
aglar, influencerlar ve e-ticaret platformlar1 bu doniisiimiin temel aktorleri olarak 6ne
cikmaktadir. Sonug olarak dijital kapitalizm, tiiketimi glindelik yasamin merkezine
yerlestirerek bireylerin tercihlerini, aliskanliklarin1 ve yasam pratiklerini yeniden
bigimlendirmektedir (Demirkaya & Koyuncu 2021). Dijital kapitalizmin tiiketimi
giindelik yagamin merkezine yerlestirmesi, dijital teknolojilerin kullanim sikligini ve
stirekliligini artirarak dijital bagimlilik olgusunun ortaya ¢ikisini ve yayginlagmasini
beraberinde getirmektedir. Siirekli ¢evrimici olma halinin tegvik edilmesi, bireylerin
dijital araglar ve platformlarla kurdugu iligkiyi islevsel kullanim sinirlarinin 6tesine
tagtyarak kontrol kaybi, zaman yonetimi giigliigii ve psikososyal sorunlar gibi
sonuclara yol acabilmektedir. Bu baglamda dijital bagimlilik, sadece bireysel
tercihlerin bir sonucu olarak degil, dijital kapitalizmin trettigi tiiketim odakl
yapilarin ve tesvik mekanizmalarmin bir ¢iktis1 olarak degerlendirilmektedir.
Bireylerin giindelik yasam pratiklerini, sosyal iliskilerini ve 6znel iyi oluslarim
etkileyen 6nemli bir toplumsal sorun alan1 haline gelebilmektedir.

Bu calisma, dijitallesmenin giindelik yasamda merkezi bir konum kazanmasiyla
birlikte 6zellikle cocuklar, ergenler ve geng yetiskinlerde giderek yayginlasan dijital
bagimlilik olgusunu, psikolojik, sosyal, fiziksel ve akademik etkileriyle biitiinciil bir
bicimde ele almayr amaglamaktadir. Arastirmanin temel problemi, dijital
teknolojilerin asir1 ve denetimsiz kullaniminin sadece bireysel bir davranig sorunu
olarak degil; tibbilestirme siirecleri, dijital kapitalizmin yapisal dinamikleri ve
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platform temelli tesvik mekanizmalariyla birlikte degerlendirildiginde, ¢ok boyutlu
bir saglik ve toplumsal risk alanina doniismesidir. Bu dogrultuda ¢caligmada; internet,
dijital oyun, sosyal medya ve akilli telefon bagimliliklariin birbirinden bagimsiz
degil, hibrit ve karsilikli olarak beslenen kullanim o&riintiileri igerisinde nasil
sekillendigini, bu bagimlilik bi¢imlerinin hangi kosullarda “dijital hastaliklar” olarak
tamimlanan psikososyal ve psikosomatik sorunlara zemin hazirladigr ve
dijitallesmenin birey saglig ile aile ve akademik yasam {izerindeki etkilerinin nasil
ortaya ciktig1 sorularina yanit aranmistir. Bu derleme, dijital bagimliligi tekil
bagimlilik tiirleri ya da bireysel irade eksikligi ¢ercevesinde ele alan ¢aligmalardan
farkli olarak, konuyu saglik sosyolojisi perspektifi i¢inde, tibbilestirme siireci ve
dijital kapitalizmin yapisal etkileriyle birlikte tartigmas1 bakimindan literatiirdeki
mevcut ¢aligmalardan ayrilmakta olup dijital bagimlilig1 ¢ok katmanli ve biitiinciil
bir dijital saglik sorunu olarak konumlandirarak 6zgiin bir kuramsal katki sunmay1
hedeflemektedir.

1. DIJITAL BAGIMLILIK

Dijital baglilik, bireylerin dijital platformlarla kurduklar etkilesimin diizeyini ve bu
etkilesimin stirekliligini tanmimlayan bir kavramdir. Bu baglamda dijital baglilik,
bireysel kullanicilarm sosyal medya ve gesitli dijital uygulamalardaki kullanim
davraniglarini kapsadigi gibi, kurumsal agidan kullanic1 ya da miisteri katiliminin
degerlendirilmesinde de bir gosterge olarak ele almmaktadir. Daha genis bir
cercevede ise dijital baglilik, dijital araglarin bireylerin giinliikk yasamlarindaki
kullanim aligkanliklarina odaklanmakta olup, bu etkilesimin kontrolsiiz hle gelmesi
durumunda dijital bagimliliga doniisebilecegi ifade edilmektedir (Study Smarter,
2024).

Giinliik yagamin gerektirdigi teknolojik kullanim, bireylerde dijitale yonelik siirekli
bir baglilik halinin olugsmasima zemin hazirlamaktadir. Hizla ilerleyen teknoloji ve
artan etkilesim, cogu zaman gergekligi golgeleyen bir dijital cazibe diinyasi
yaratmaktadir. Glinliik isler ve temel ihtiyaclar, bireyi dijital ortamlar1 kullanmaya
mecbur birakmakta olup bu durum ise kisilerin dijital bagh bir kullanici profiline
doniismesine neden olmaktadir. Dijital baglilik, eksiklik hissiyle tetiklenen
davranigsal bir teknoloji bagimlilig1 olarak ortaya c¢ikmakta; ¢evrim dis1 sosyal
yagami sinirli, mobil cihazlardan uzak kaldiginda huzursuzluk yasayan, dijital
yenilikleri yakindan takip eden ve sosyal medya iizerinden kendine alternatif bir
kimlik olusturan yeni bir kullanici kusagimi beraberinde getirmektedir (Yengin,
2019).

Bununla birlikte, dijital bagimlilik tiirlerinin birbirinden tamamen bagimsiz yapilar
olarak ele alinmasi, giincel dijital kullanim pratiklerini agiklamakta yetersiz
kalabilmektedir. Giinlimiiz dijital ekosisteminde internet, sosyal medya, dijital oyun
ve akilli telefon kullanimi ¢ogu zaman birbiriyle i¢ ice gegmis, karsilikli olarak
beslenen ve hibrit kullanim Oriintiileri olusturan bir yap1 sergileyebilmektedir.
Ornegin, sosyal medya platformlar1 oyunlastirilmis igerikler sunmakta olup dijital
oyunlar sosyal ag oOzellikleriyle desteklenmekte ve bu siiregler mobil cihazlar
araciligiyla kesintisiz héle gelmektedir. Bu durum, dijital bagimlilik bi¢imlerinin
tekil ve ayr kategorilerden ziyade, biitiinciil ve cok boyutlu bir problem alani olarak
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degerlendirilmesini gerekli kilmaktadir. Dolayisiyla bireylerin dijital bagimlilik
deneyimleri, farkli dijital ara¢ ve platformlarin es zamanl kullanimina dayals,
dinamik ve birbirini giliglendiren bir bagimlilik yapisi igerisinde ele alinmasi
gerekmektedir.

Giliniimiiz teknoloji ¢aginda, hemen her yas grubunun dijital olanaklardan yogun
bicimde yararlandigi goriilmektedir. Bilgisayarlar, internet erisimi, mobil
uygulamalar, akilli telefonlar ve sosyal medya platformlari bu teknolojik doniistimiin
en belirgin 6rnekleri arasinda yer almaktadir. Bununla birlikte, teknolojinin bilingsiz
veya asir1 kullanimi cesitli olumsuz sonuclar dogurabilmektedir. Ornegin, sosyal
cevreden uzaklagan ve yalnizlasma egilimi gosteren bireyler, yanlis teknoloji
kullaniminin yol a¢tig1 sosyal sorunlara isaret etmektedir. Dijital araglarin kontrolsiiz
kullaniminin bir diger 6nemli sonucu ise giderek yayginlasan dijital bagimlilik
olgusudur (Bagci, 2019). Bu kapsamda dijital bagimlilik kapsaminda degerlendirilen
internet bagimliligi, dijital oyun bagimliligi, sosyal medya bagimliligi ve cep
telefonu bagimlilig1 konular1 6n plana ¢ikmaktadir.

1.1. Internet Bagimhihg

Internet kullanimimin giderek artmasi, kisinin bu kullanimini kontrol edememesi,
cevrimdig1 gegcirilen zamanin degerini kaybetmesi ve yoksunluk durumunda
huzursuzluk, gerginlik veya saldirganlik gibi belirtilerin ortaya ¢ikmasi, internet
bagimliligina isaret eden temel gostergeler arasinda yer almaktadir. Giinliik
islevsellikte, sosyal iligkilerde, okul ve aile yasaminda belirgin bozulmalar
yaganmast da bu durumu desteklemektedir. Literatiirde bagimlilik diizeyindeki
kullanimin haftada 40-80 saate kadar ¢ikabildigi ve bu nedenle bazi genclerin disari
cikmakta zorlandigi, okulu biraktig1 ya da tedavi merkezlerine dahi bagvuramadigi
belirtilmektedir (Alyanak, 2016).

Internetin ¢esitli alanlarda giinlilk yasami kolaylastirmasi, zaman icinde kullanim
oranlarmin da artmasina neden olmustur. Gegmiste erisilmesi giic ve zaman alan
bilgi ve verilere, internet sayesinde cok daha kisa siirede ve pratik bigcimde
ulasilabilmektedir. Internetin eglence, sosyal iletisim, egitim, bilgi edinme ve
paylasma gibi amaclarla yaygin bicimde kullanilmasi, sundugu bu kolayliklarla
birlestiginde, kullanim siiresinin kontrolsiiz sekilde uzamasina yol agabilmektedir.
Bu durum ise zaman iginde amag dist kullanimin artmasina ve internet bagimliligi
olarak nitelendirilebilecek bir tabloya doniisebilmektedir (Yilmazsoy & Kahraman
2017). Bu baglamda, internet kullaniminin hangi asamada bagimlilik diizeyine
ulagtigii belirlemek amaciyla gelistirilen tan1 dl¢iitleri, sorunun sistematik bigimde
degerlendirilebilmesine olanak saglamaktadir.

Tablo 1: Internet Bagimlihigr igin Tan1 Olgiitleri

Young’un Internet Bagimhilig icin Onerdigi Tam Olgiitleri

Internetle mesgul oldugunuzu hissediyor musunuz (6nceki ¢evrimici
etkinliklerinizi diisiiniiyor veya bir sonraki ¢evrimi¢i oturumu bekliyor musunuz)?
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Tatmin olmak i¢in giderek daha fazla zamaninizi internette gegirme ihtiyact

2 . .
hissediyor musunuz?

3 Internet kullanimini kontrol etmek, azaltmak veya durdurmak igin defalarca
basarisiz girigimlerde bulundunuz mu?

4 Internet kullanimini azaltmaya veya birakmaya galistiginizda huzursuz, karamsar,

depresif veya sinirli hissediyor musunuz?

5 Internette planladigimizdan daha uzun siire kaltyor musunuz?

Internet nedeniyle dnemli bir iliskinizi, isinizi, egitim veya kariyer firsatinizi

tehlikeye attiniz m1 veya kaybetme riskine girdiniz mi?

7 Internet kullanimimizin boyutunu gizlemek igin aile iiyelerine, terapistinize veya
baskalarina yalan soylediniz mi?

g Interneti sorunlardan kagmak veya rahatsizlik hissini gidermek icin kullantyor

musunuz?

Kaynak: (Young, 1998).

Young tarafindan gelistirilen sekiz maddelik tami Olgiitleri, internet kullaniminin
problemli bir davranis oriintiisiine doniisiip doniismedigini belirlemede 6nemli bir
cergeve sunmaktadir. Bu Olgiitler, davranigsal bagimlilik kavrami temelinde
sekillenmis olup bireyin internet kullanimini kontrol edebilme kapasitesini,
kullanimin biligsel ve duygusal yonlerini ve giinliik yasam islevselligi tizerindeki
etkilerini biitiinciil bir sekilde degerlendirmeyi amaglamaktadir. Olgiitlerin yapisina
bakildiginda, bagimlilik siirecinin sistematik bigimde ele alindigi goriilmektedir.

1.2. Dijital Oyun Bagimhihg

Giinlik yasamda yiiz yiize iletisim kurmaktan kaginan bireylerin, dijital oyunlar
araciligryla kendilerine alternatif bir kimlik inga ederek ¢evrimici ortamlarda kiiresel
Olcekte diger oyuncularla etkilesime girmeleri, onlara sanal bir etkinlik alanm
sunmaktadir. Bu durum, oyuncularin oyun evreni olarak tanimlanabilecek
simiilasyon ortamina daha fazla dahil olmalarina ve gercek diinyadan
uzaklagmalarma  zemin  hazirlamaktadir.  Ozellikle  tablet  bilgisayar
teknolojilerindeki hizli gelisim, c¢ocuklarin dis ¢evre ile temasini azaltarak
geleneksel oyunlardan kopmalarina ve dijital ortamlara daha yogun sekilde
yonelmelerine neden olan bir etken olarak degerlendirilmektedir (Karaduman &
Aciyan, 2020). Bu baglamda, dijital oyunlarin psikososyal etkilerini anlamlandirmak
icin oyun bagimliligini tanimlayan semptomlarin incelenmesi kritik Onem
tagimaktadir.

Dijital oyun bagimliliginin belirlenmesi ic¢in asagidaki semptomlarin bireyde
bulunmasi1 gerekmektedir (American Psychiatric Association)

e Oyun oynamaya asir1 ilgi
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e Oyun oynama imkan ortadan kalktiginda veya oyun oynayamadiginda
ortaya ¢ikan yoksunluk belirtileri (lizlintii, kaygi, sinirlilik)

e Hosgorii, diirtilyli tatmin etmek icin oyun oynamaya daha fazla zaman
ayirma ihtiyaci

e Oyun oynamayl azaltamama, oyun oynamayl birakma girisimlerinde
basarisiz olma

e Diger faaliyetlerden vazge¢me, oyun oynamaya bagli olarak daha dnce zevk
alinan faaliyetlere olan ilginin kayb1

e Sorunlara ragmen oyuna devam etmek

e Aileiiyelerine veya bagkalaria oyun oynamaya harcadigi zaman konusunda
yalan sdylemek

e  Sucluluk veya umutsuzluk gibi olumsuz ruh hallerini hafifletmek i¢in oyun
oynamak

e Risk, oyun oynama nedeniyle isini veya iligkisini tehlikeye atmis veya
kaybetmis olmak

Onerilen kriterlere gore, internet oyun bozuklugu tamisi i¢in bir yil iginde bu
semptomlardan bes veya daha fazlasinin goriilmesi gerekir. Bu durum, internette
baskalariyla veya tek basina oyun oynamay1 da icerebilir.

Lemmens vd. (2009), DSM-IV’te tanimlanan bagimlilik Slgiitlerini temel alarak
dijital oyun bagimliligini yedi baslik altinda siniflandirmistir.

Tablo 2: Dijital Oyun Bagimlilig1 Smiflandirmasi

Oyun oynamak, kisinin hayatindaki en 6nemli aktivite haline gelir ve
1. Onemlilik diistincelerini (takintilar), duygularini (istekler) ve davraniglarini (asir
kullanim) domine eder.

2. Hosgbrii Bir kisinin oyun oynamaya daha sik baglamasi ve boylece oyunlara
rH0se ayirdig1 zamanin giderek artmas siireci.

3. Ruh hali Insanlarin oyunlara katilimlarinin sonucu olarak bildirdikleri 6znel

degisikligi deneyimler. Ruh hali degisikligi, kagiscilikla ilgili sakinlestirici

ve/veya rahatlatici duygulart da igerebilir.

Oyun oynama aniden azaltildiginda veya kesildiginde ortaya ¢ikan hos
olmayan duygular ve/veya fiziksel etkiler. Yoksunluk ¢ogunlukla
huysuzluk ve sinirlilikten olusur, ancak titreme gibi fizyolojik
semptomlari da igerebilir.

4.Y oksunluk

Daha 6nceki oyun aligkanliklarina tekrar tekrar donme egilimi. Asir
5. Niiksetme oyun aligkanliklari, bir siire uzak durma veya kontroliin ardindan hizla
geri doner.

6. Catisma Bu, asir1 oyun oynamadan kaynaklanan tiim kisilerarasi ¢atigmalar1
ifade eder. Catigmalar, oyuncu ile ¢evresindeki kisiler arasinda ortaya
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¢ikar. Catigmalar, tartisma ve ihmalin yani sira yalan ve aldatma gibi
davranislari da igerebilir.

Bu, asir1 oyun oynamanin neden oldugu sorunlar1 ifade eder. Esas
olarak, bagimlilik nesnesinin okul, is ve sosyallesme gibi faaliyetlere
7. Sorunlar tercih edilmesi nedeniyle ortaya ¢ikan yer degistirme sorunlarini
ilgilendirir. Sorunlar, birey i¢inde de ortaya ¢ikabilir; 6rnegin, igsel
catismalar ve kontrol kaybr hissi gibi.

Kaynak: (Lemmens vd., 2009).

Dijital oyun bagimliligi, bireyin oyun oynama davranisi lizerindeki kontroliinii
yitirmesi ve bunun yasamin c¢esitli alanlarinda olumsuz sonuglar dogurmasiyla
ortaya ¢ikan c¢ok yonlii bir olgudur. Lemmens ve digerlerinin (2009) DSM-IV
bagimlilik olgiitlerinden uyarladigi smiflandirma, bu bagimhiligi “Onemlilik,
hosgorii, ruh hali degisikligi, yoksunluk, niiks, ¢catisma ve sorunlar” seklinde yedi
boyutta tanimlamaktadir. Bu boyutlar, oyunun bireyin yasaminda giderek daha
merkezi bir konuma yerlestigini, duygusal diizenleme islevi gordiigiinii, yoklugunda
huzursuzluk yarattigin1 ve ¢esitli kisisel, sosyal ya da akademik sorunlara zemin
hazirladigim  gostermektedir. Boylece s6z konusu Olgiitler, dijital oyun
bagimliliginin tan1lanmasi i¢in biitiincil bir degerlendirme gergevesi sunmaktadir.

1.3. Sosyal Medya Bagimhihg:

Giliniimiizde sosyal medya, diinya genelinde milyarlarca kullanici i¢in yasamin
ayrilmaz bir parcasi haline gelmis olup iletisim kurma, bilgi paylasma, egitim,
eglence ve orgiitlenme gibi pek ¢ok islevi yerine getiren etkili bir dijital platformdur.
Bununla birlikte, sahip oldugu bu olumlu 6zelliklerin yani sira sosyal medyanin
zamanin verimsiz kullanilmasina yol agmasi, g¢esitli suglara zemin hazirlamasi ve
ozellikle geng kusaklarin gelisimini olumsuz yonde etkileyebilmesi gibi sorunlu
yonleri de bulunmaktadir (Arklan vd., 2020).

Sosyal medyanin giinliik yasamda giderek daha genis bir yer edinmesi, bireylerin bu
platformlarda gecirdigi siirenin artmasina ve bunun dogal bir sonucu olarak “sosyal
medya bagimliligi” kavraminin literatiirde 6nem kazanmasina yol agmistir.
Davranigsal bagimliliklar kapsaminda degerlendirilen bu olgu, sosyal medya
kullanimina yonelik yogun istek duyma, olagan kullanim diizeylerinin iizerinde
zaman harcama ve bu siirenin giderek artmasiyla karakterize edilmektedir. S6z
konusu kullanim oriintiisii zaman icinde bireyin psikolojik, fiziksel ve sosyal
islevselligini olumsuz etkileyebildiginden, sosyal medya bagimliligi cok boyutlu bir
risk alani olarak ele alinmaktadir (ilis & Giilbahge2019).

We Are Social tarafindan 2025 yilinda yayimlanan verilere gore, diinya capinda
sosyal medya kullanan bireylerin sayis1 5,24 milyara ulasmis olup, bu rakam son bir
yil icinde %4,1 oraninda artis gostermistir. Tlirkiye 6zelinde degerlendirildiginde ise
58,5 milyon aktif sosyal medya kullanicisinin bulundugu ve bunun toplam niifusun
yaklasik %66,7’sine karsilik geldigi rapor edilmistir.
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1.4. Akilli Telefon Bagimhihig:

Akilli telefonlarin glinlik yasamda yayginlasmasi, ¢esitli sorunlar1 da beraberinde
getirmektedir. Her ne kadar psikiyatri literatiiriinde kesin bir tanimi bulunmasa da,
akilli telefon bagmmliligi kullanim yogunluguna bagli olarak ortaya c¢ikan bir
davranigsal bagimlilik bicimi olarak ele alinmakta ve son yillarda 6nemli bir
aragtirma ile tartisma alani haline gelmektedir (Kuyucu, 2017). Bu genel gergeve
icerisinde, akilli telefon kullaniminin bireyler tizerindeki etkilerini daha somut
bigimde ortaya koyan aragtirmalar dikkat ¢cekmektedir.

Akilli telefonlar glinliik yasami 6nemli 6l¢iide kolaylastirsa da, bu cihazlarin yogun
ve denetimsiz bi¢cimde kullanilmasi ¢esitli sorunlarin ortaya ¢ikmasina neden
olmaktadir. Bu sorunlar arasinda problemli kullanim, asir1 kullanim ve 6zellikle
bagimlilik egilimleri 6n plana ¢ikmaktadir. Nitekim 6zellikle ergenlerin internet
erisiminin kesilmesi, baglanti problemleri ya da cihazin sarjinin bitmesi gibi
durumlarda belirgin bir huzursuzluk yasadiklart ve bunun dikkat ile odaklanma
stireglerini olumsuz etkiledigi goriilmektedir. Son yillarda gergeklestirilen galigmalar
ise akilli telefon bagimliliginin siradan bir kullanim aligkanlhigindan 6te, bireyin
psikolojik, sosyal ve fiziksel iyilik halini tehdit eden ciddi bir sorun olarak
degerlendirildigini gostermektedir (Elmaoglu & Coskun, 2025). Bu olgularin ortaya
koydugu tablo, akilli telefon kullaniminin sadece bireysel diizeyde degil, sosyal
etkilesim bigimleri lizerinde de belirgin degisimlere yol a¢tigimi gostermektedir.

Giliniimiiz gengleri, fiziksel olarak sosyal bir ortamda bulunsalar dahi ¢ogu zaman
yiiz yiize iletisim kurmak yerine akilli telefonlar aracilifiyla internete baglanmay1
ve ¢evrimigi etkilesimlerde bulunmayi tercih etmektedir. Hatta iginde bulunduklari
fiziksel ortami aninda dijital platformlara tasiyarak sanal paylagimin bir pargasi
haline getirmektedirler. Bu egilim dylesine yaygmlagmistir ki, bilimsel dl¢iimlere
gerek duyulmadan dahi siradan gozlemlerle kolaylikla fark edilebilmektedir (Dogan,
2021).

2. DiJITAL BAGIMLILIGIN ETKIiLERIi

Alan yazinda dijital oyun, akilli telefon, sosyal medya ve internet kullanimina bagh
bagimlilik davranislarinin bireylerin psikolojik, sosyal, fiziksel ve akademik yasam
alanlarinda ¢ok boyutlu olumsuz etkilere yol agtig1 vurgulanmaktadir.

2. 1. Psikolojik Etkiler

Aragtirmalar, dijital bagimliligin ergenlerde depresyon, anksiyete, stres, dikkat
sorunlart1 ve duygu durum bozukluklartyla anlamh iligkiler gosterdigini ortaya
koymaktadir (Matar Boumosleh & Jaalouk, 2017; Kim vd., 2019; Ge vd., 2023).
Akilli telefon ve dijital oyun kullanimina bagl olarak tolerans ve yoksunluk
belirtilerinin ortaya ¢iktigini bu durumun psikolojik iyi olusu olumsuz etkiledigi ve
uyku bozukluklar, stres ve depresyon gibi sorunlarda artisa yol agabildigini
gostermektedir (Oztiirk & Sarigam, 2025).

Cocuklar ve ergenlerde dijital oyun oynama davramiginin; anksiyete, depresyon,
agresif tutumlar ve ice kapanma gibi psikolojik sonuglar dogurabildigi
belirtilmektedir (Mustafaoglu & Yasaci, 2018). Dijital bagimliligin bireylerde
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yiikksek diizeyde stres yarattigi, bu stresin zamanla psikolojik sorunlarim
artirabilecegi ifade edilmektedir (Acuner & Turan, 2024). Bununla birlikte
psikiyatrik belirtileri bulunan bireylerde dijital teknolojilerin bagimlilik diizeyine
ulagma riskinin daha yiiksek oldugu; mevcut psikiyatrik sorunlarin dijital bagimlilig
pekistirici bir rol oynayabildigi de vurgulanmaktadir (Das vd., 2017). Ergenler ve
geng yetiskinlerin giderek artan bicimde akilli telefon ve internet kullanimina
bagimhi hale geldigi, bunun da zihinsel agidan olumsuz sonuglar dogurdugu
bildirilmektedir (Rathod vd., 2022). Ozellikle kontrolsiiz bicimde oynanan siddet
igerikli oyunlarin ruh sagligi agisindan risk olusturdugu ifade edilmektedir (Yalgin
& Bertiz, 2019).

Ebeveynler, ¢ocuklarin dijital ortamda karsilagabilecegi siddet, cinsel igerik, kiifiir,
sanal kumar ve kisisel veri paylasimi gibi unsurlarin psikososyal gelisim lizerinde
olumsuz etkiler dogurabilecegi konusunda genel bir goriis birligine sahiptir. Uzun
stireli ekran kullanimmin dikkat dagimikligi, uyku sorunlar1 gibi ek riskler
barindirdig1 ve ayrica ¢ocuklarin siddet igerikli ya da uygunsuz igeriklere maruz
kalma ihtimalini artirdig1 da ifade edilmektedir (Unal & Kogak, 2025).

2. 2. Sosyal Etkiler

Dijital bagimlhiligin sosyal iliskiler lizerinde de Onemli olumsuz yansimalar
bulunmaktadir. Dijital oyun bagimhiliginin ergenlerde aile ici iletigimin
zayiflamasina, c¢atigmalarin artmasimna ve saldirgan davramiglara yol acabildigi
bildirilmektedir (Aziz vd., 2021). Dijital araclarm yogun ve denetimsiz kullanimu,
yiiz ylize etkilesimi azaltarak bireysellesme egilimini artirmakta ve aile ortaminda
cesitli gerilimlere neden olmaktadir (Topgu & Pekince, 2025).

Aragtirmalar, 6grencilerin 6nemli bir boliimiiniin dijital siddete maruz kaldigini ve
bunun sosyal uyum, giiven duygusu, psikososyal gelisim {izerinde olumsuz etkiler
yarattigm gostermektedir (Cirban vd., 2024). Ayrica dijital ortamlarda yogun
sekilde siirdiiriilen etkilesimin, gergek sosyal iliskileri zayiflattigini ¢ekingenlik ve
yiiz yiize iletisimde giiclik yasama gibi sorunlar1 artirdigi ifade edilmektedir
(Acuner & Turan, 2024). Bunun yaninda dijital bagimlhiligin, aile i¢i iliskilerin
niteliginin ergenlerin ¢evrimigi davraniglart tizerinde belirleyici oldugu ve aile
islevselliginin zayif oldugu durumlarda problemli ve bagimlilik egilimi gosteren
internet kullaniminin daha yaygin goriildiigii belirtilmektedir (Chng vd., 2015).

2.3. Fiziksel Etkiler

Tip alanindaki uzmanlar, dijital oyun bagimliligimmin ergenlerin fiziksel saglig
iizerinde ciddi riskler olusturdugu konusunda goriis birligi icindedir. Uzun siire
ekran basinda gecirilen zamanin hareketsiz yasam tarzini tesvik ederek kilo artigi ve
obezite riskini yiikselttigi ifade edilmektedir (Aziz vd., 2021; Cihan vd., 2025).
Dijital bagimlilik durumun uzun vadede cesitli fiziksel saglik sorunlarina da zemin
hazirlayabilecegi belirtilmektedir (Bagci, 2019). Saatlerce aym1 pozisyonda
oturmanin sirt ve boyun agrilarina; yogun klavye ve fare kullaniminin ise el ve eklem
rahatsizliklarina yol agabildigi bildirilmektedir (Aziz vd., 2021). Ayrica dijital
bagimliligin bireylerde yiiksek diizeyde stres yarattigi, bu stresin zamanla fiziksel
sorunlar1 artirabilecegi ifade edilmektedir (Acuner & Turan, 2024).
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Asint ekran siiresi, kas—iskelet sistemi rahatsizliklari, gérme bozukluklari, uyku
diizeninin bozulmasi, obezite ve bag agrilar1 gibi gesitli saglik sorunlarinin ortaya
¢ikmasinda 6nemli bir risk faktorii olarak degerlendirilmektedir (BTK, 2018). Uzun
stireli ekran kullanimi; kas—iskelet sistemi sorunlari, géz kurulugu ve agrisi, bas
agrilar1 ve uyku diizeninin bozulmasi gibi cesitli fiziksel saglik problemleriyle
iligkilendirilmektedir (Mustafaoglu & Yasaci, 2018; Cihan vd., 2025). Ergenler ve
geng yetiskinlerin giderek artan bicimde akilli telefon ve internet kullanimina
bagimhi hale geldigi, bunun da fiziksel agidan olumsuz sonuglar dogurdugu
bildirilmektedir (Rathod vd., 2022).

2.4. Akademik Etkiler

Dijital bagimliligin akademik siirecler iizerinde de olumsuz etkileri oldugu
goriilmektedir. Akilli telefon ve dijital oyunlarin ge¢ saatlere kadar kullanilmasi,
uyku kalitesini digiirerek gilin i¢i yorgunluk, dikkat dagimiklifi ve akademik
performansta diisiise yol agmaktadir (Matar Boumosleh & Jaalouk, 2017). Dijital
oyun bagimhiligmin zaman yoOnetimini zorlastirdigi, akademik sorumluluklarin
ihmal edilmesine ve bazi durumlarda okula gitmeyi reddetme davramigina kadar
varan sonuglar dogurabildigi bildirilmektedir (Aziz vd., 2021; Sagar & Ozgelik,
2024). Ogrencilerin ders stresini yonetmek amaciyla dijital araglara yénelmesinin
kisa vadede rahatlatici bir etki sagladigi ancak uzun vadede akademik ilginin
azalmasina ve akademik siireglerde aksamalara neden olabildigi ifade edilmektedir
(Tan vd., 2022).

Dijital bagimliligin sadece davranigsal diizeyde bir sorun olarak kalmadigi, zamanla
bireylerde c¢esitli dijital hastaliklarin ortaya c¢ikmasina da zemin hazirladigt
goriilmektedir. Asir1 ve kontrolsiiz dijital medya kullanimi; dikkat daginikligindan
uyku bozukluklarina, sosyal izolasyondan biligsel performans diisiikliigiine kadar
uzanan ¢ok boyutlu bir etki alani yaratmaktadir. Bu durum, dijital bagimliligin
fiziksel, psikolojik ve sosyal iglevselligi olumsuz yonde etkileyen daha genis bir
dijital hastalik kategorisinin temel belirleyicilerinden biri haline geldigini
gostermektedir. Nitekim agagidaki gorselde de dijital bagimhilikla iligkili ¢esitli
dijital hastalik tiirlerinin siniflandirildigi, boylece bu olgunun sadece tek yonlii bir
sorun degil, bitiinctl bir saglik riski olarak ele alinmasi gerektigi ortaya
konmaktadir.
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Sekil 1: Dijital Hastalik Tiirleri

Teknoloji
Bagimlilig: Dijital Oyun
Bagimlilig:

Dijital Kinizm~
Cevrimic;i\ Sosyal Medya

Narsizm Bagimlilig:

Hayalet

Titresim Netlessphobia

Sendromu

Dijital
Cheesepodding HaStahklar Nomofobi
Siberkondri FoMO
Ego Sorfu Sosyotelizm

WhatsApitis Dijital Istifcilik

Kaynak: (Eke vd., 2020: 277).

Sekil 1, dijitallesmenin bireylerde ortaya c¢ikardigi dijital hastaliklar1 tekil ve
bagimsiz sorunlar olarak degil, birbirini besleyen ¢ok katmanli ve etkilesimli bir yap1
icerisinde ele almaktadir. Merkezde konumlanan “dijital hastaliklar” kavramu,
teknoloji, dijital oyun ve sosyal medya bagimliligi gibi davramigsal bagimlilik
tiirlerinin tetikleyici bir ¢ekirdek olusturdugunu ve bu ¢ekirdegin cevresinde
cevrimici narsizm, dijital kinizm, sosyotelizm gibi benlik ve sosyal iliski bigimlerini
doniistiiren yapilarla; FoMO, nomofobi ve netlessfobia gibi dijital ortamdan
kopmaya yonelik kaygi temelli tepkilerin gelistigini gostermektedir. Hayalet titresim
sendromu, siberkondri ve WhatsAppitis gibi psikosomatik ve fiziksel belirtiler ise
dijital etkilesimin zihinsel boyutla sinirli kalmayarak bedensel diizeyde de saglik
sorunlarma yol ac¢tigini ortaya koymaktadir. Bu biitiinciil yapi, dijital hastaliklarin
dogrusal bir nedensellikten ziyade dongiisel ve karsilikli etkilesim i¢inde gelistigini,
dijital bagimlilik davraniglariin gesitlenerek karmasik bir risk alani olusturdugunu
ve dijitallesmenin birey saglig1 iizerinde psikolojik, sosyal ve fiziksel boyutlar
igeren ¢ok yonlii etkiler dogurdugunu analitik bir ¢er¢evede ortaya koymaktadir.

3. SONUC VE ONERILER

Dijitallesmenin giinliik yasamin merkezine yerlesmesiyle birlikte 6zellikle cocuklar,
ergenler ve geng yetiskinlerde giderek yayginlasan dijital bagimliligin ¢ok boyutlu
etkilerini kapsamli bigimde incelenmistir. Bu ¢alisma, dijital bagimliligi sadece
bireysel davranig oriintiileri ¢ergevesinde ele alan yaklagimlarin Gtesine gegerek,
dijitallesmenin birey saghigi tizerindeki etkilerini psikolojik, sosyal, fiziksel ve
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akademik boyutlartyla biitiinclil bir saglik sosyolojisi perspektifi igerisinde
tartismay1 amaglamigtir. Derleme kapsaminda incelenen bulgular, dijital
bagimliligin zamanla tibbilestirilen bir olgu héline geldigini ve “dijital hastaliklar”
olarak adlandirilan ¢ok boyutlu saglik sorunlarmmin ortaya cikisinda temel bir
belirleyici rol tstlendigini gostermektedir. Bu yoniiyle ¢alisma, dijital bagimlilig
bireysel irade ya da kisisel zayiflik sdylemleriyle sinirlamayan onu dijital kapitalizm,
platform ekonomileri ve algoritmik yonlendirme mekanizmalar1 baglaminda
konumlandiran kuramsal bir katki sunmaktadir.

Alan yazin incelendiginde, dijital bagimliliga iliskin caligmalarin biiyiik 6lciide tekil
bagimlilik tiirlerine (internet, oyun, sosyal medya veya akilli telefon bagimliligr)
odaklandigin1 bu bagimlhilik bicimlerinin birbirleriyle olan iligkilerini ve hibrit
kullanim oriintiilerini yeterince ele almadigi goriilmektedir. Oysa giincel dijital
ekosistem, platformlar aras1 gegiskenligin yiliksek oldugu, oyunlastirma, bildirim
sistemleri ve algoritmik Oneriler araciligiyla siirekli ¢cevrimigi kalmay1 tesvik eden
biitiinciil bir yap1 sunmaktadir. Bu baglamda literatiirde, dijital bagimliligin ¢oklu ve
es zamanli kullamim pratikleri iizerinden ele alindigi, dijital hastaliklar kavram
gergevesinde biitlinclil  modeller gelistiren c¢aligmalara duyulan ihtiyag
belirginlesmektedir.

Gelecekte yapilacak arastirmalar acisindan, nicel c¢aligmalarin yani sira nitel ve
karma yontemli arastrmalarin arttirilmas1 bireylerin dijital deneyimlerini,
anlamlandirma bigimlerini ve glindelik yasam pratiklerini derinlemesine inceleyen
yaklagimlara agirlik verilmesi Onerilmektedir. Ayrica boylamsal caligmalar
araciligiyla dijital bagimliligin ve dijital hastaliklarin zaman i¢indeki gelisim seyri,
risk ve koruyucu faktorler baglaminda daha kapsamli bi¢cimde analiz edilebilir.
Ozellikle ¢ocuklar ve ergenler iizerinde yiiriitiilecek disiplinlerarasi ¢alismalarin,
egitim, saglik ve sosyal politika alanlarma O©nemli katkilar sunacagi
degerlendirilmektedir.

Saglik sosyolojisi perspektifinden bakildiginda ise dijital bagimliligin sadece
bireysel davranislarla agiklanamayacagi; aksine dijital kapitalizmin tirettigi yapisal
ve politik kosullarin bu siireci belirleyici bigimde sekillendirdigi goriilmektedir.
Dijital platformlarin kullaniciy1 ¢evrimigi tutmaya yonelik algoritmik tasarimlari,
bildirim ekonomisi, dijital emek somiiriisii ve veri temelli gézetim mekanizmalari,
bagimlilik iiretici bir ekosistem olusturmaktadir. Bu nedenle dijital bagimlilikla
miicadele, sadece bireylerin bilinglendirilmesiyle sinirli kalmamali dijital platform
diizenlemeleri, algoritmik seffaflik, cocuk ve gengleri koruyucu dijital politikalar ve
kamusal denetim mekanizmalariyla desteklenmelidir. Dijital saglik sorunlarmin
Onlenmesi ve azaltilmasinda, bireysel sorumluluk sdyleminin o6tesine gegilerek,
yapisal ve politik sorumluluklarin daha goriiniir kilinmasi gerektigi bu ¢alismanin
temel sonuglarindan biri olarak 6ne ¢ikmaktadir.
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SAGLIK HiZMETLERINDE YAPAY ZEKA POLITIKALARI

Halil Can AYDEMIR'
oz
Yapay zekanin saglk alamindaki etkileri cogunlukla belirli uygulama alanlari, teknik boyutlar ya da
etik tartismalar ¢ergevesinde ele alinmakta; klinik uygulamalar, saghk politikalar: ve ulusal kurumsal
yapilar arasindaki etkilesimi birlikte irdeleyen ¢alismalarin sumirll kaldigi goriilmektedir. Bu
calismamin  amaci, yapay zekamn saghk hizmetlerinde yarattigi ¢ok yonlii doniisiimii klinik
uygulamalar, saglk politikalari, kiiresel gelismeler ve Tiirkiye'deki kurumsal yapianmalar
baglaminda biitiinciil bicimde degerlendirmektir. Bu ¢alisma, diinyada ve Tiirkiye'de yapay zekdya
yonelik saghk politikalarint ele alan ulusal ve uluslararasi akademik yayinlar, strateji belgeleri ve
politika dokiimanlarimin derlendigi bir literatiir incelemesi olarak tasarlanmistir. Calismada yapay
zekanmin tam, tedavi, izlem ve saglik yonetimi siireglerinde hiz, dogruluk ve verimlilik sagladigi; t1bbi
goriintiileme, biiyiik veri analitigi, kisisellestirilmis tip ve robotik sistemler gibi alanlarda saglk
hizmetlerinin niteligini belirgin bi¢imde artirdigi vurgulanmaktadir. Bununla birlikte veri giivenligi,
etik sorumluluklar, hukuki belirsizlikler ve teknolojik olgunluk eksiklikleri kullanim siire¢lerinde onemli
smirliliklar yaratmaktadir. Kiivesel ornekler ve Tiirkiye 'deki ulusal politikalar, yapay zekdnin giderek
stratejik bir saglk bileseni haline geldigini gostermektedir. Sonug olarak, giivenli ve siirdiiriilebilir
yapay zekd entegrasyonu igin etik ve hukuki ¢ercevelerin giiclendirilmesi, saglik ¢calisanlarmmin dijital
yetkinliklerinin artirilmasi, Ar-Ge ekosisteminin desteklenmesi ve kanita dayali politika yapimini
giiclendirecek analitik altyapilarin gelistirilmesi onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Saglik Hizmetleri, Yapay Zekd, Politika, Saglikta Déniistim.

ARTIFICIAL INTELLIGENCE POLICIES IN HEALTHCARE
SERVICES

ABSTRACT

The impact of artificial intelligence (Al) on healthcare is mostly addressed within the framework of
specific application areas, technical dimensions, or ethical debates; studies that examine the
interaction between clinical applications, health policies, and national institutional structures together
remain limited. The aim of this study is to holistically evaluate the multifaceted transformation created
by Al in healthcare services within the context of clinical applications, health policies, global
developments, and institutional structures in Turkey. This study is designed as a literature review
compiling national and international academic publications, strategy documents, and policy documents
addressing Al-related health policies in the world and in Turkey. The study emphasizes that Al provides
speed, accuracy, and efficiency in diagnosis, treatment, monitoring, and health management processes;
and significantly improves the quality of healthcare services in areas such as medical imaging, big data
analytics, personalized medicine, and robotic systems. However, data security, ethical responsibilities,
legal uncertainties, and technological maturity deficiencies create significant limitations in the usage
processes. Global examples and national policies in Turkey show that Al is increasingly becoming a

1 Opr.Gor., Tarsus Universitesi, Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu, Tibbi Hizmetler ve Teknikler Boliimii,
halilcanaydemir@tarsus.edu.tr
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strategic component of healthcare. In conclusion, it is recommended to strengthen ethical and legal
frameworks for safe and sustainable Al integration, enhance the digital competencies of healthcare
professionals, support the R&D ecosystem, and develop analytical infrastructures that will strengthen
evidence-based policy-making.

Keywords: Health Services, Artificial Intelligence, Policy, Transformation in Healthcare.

GIRIS

Yapay zeka, teknoloji alaninda uzun siiredir bilinen bir kavram olmakla birlikte,
Ozellikle ¢ip tasarimlarindaki ilerlemeler ve islemci kapasitesindeki hizli artig
sayesinde son yillarda giinliik yagsamda daha goriiniir ve etkili bir konuma gelmistir
(Yetkin Ataer, 2025: 343). Saglik hizmetlerinde yapay zekanin kullanilmaya
baglanmasiyla birlikte klinik siirecin seyrini ongérmek, hastaliklar ilerleme
diizeyini takip etmek, riskleri azaltmaya yonelik stratejiler gelistirmek ve tahmine
dayali hastalik risk puanlamalar1 yapmak miimkiin hale gelmistir. Ornegin elektronik
saglik kayitlari, hastane tedarik zincirine iligkin bilgiler ve hasta verilerinin bir arada
analiz edildigi modeller araciligiyla, farkli tanilara sahip hastalarin hastanede kalig
stirelerine iligkin Ongoriiler olusturulabilmektedir (Bell vd., 2011). Ayrica yapay
zekd, tibbi goriintiileri degerlendirerek ayiric1 taniya katkida bulunmakta; hasta
bilgilerinin bilimsel kanitlar, diizenleyici kilavuzlar ve tedavi protokolleriyle

biitiinlestirilmesi yoluyla hastalik yonetiminde 6nemli bir rol tistlenmektedir (Bloss,
2011).

Yapay zeka uygulamalar1 saglik hizmetlerinde etkinlik, hiz ve dogrulugu artirarak
tan1 ve tedavi siireclerini daha verimli hile getirmekte; 6zellikle tibbi goriintiileme,
kisisellestirilmis tedavi yontemleri ve robot destekli cerrahi gibi alanlarda belirgin
iyilesmeler saglayarak hem hasta bakiminin niteligini yiikseltmekte hem de saglik
calisanlarinin is yiikiinli azaltmaktadir. Bununla birlikte, yapay zekanin sundugu bu
avantajlara ragmen, teknolojik kisitlar, veri giivenligi ve gizliligine iligkin riskler,
etik tartigmalar ve hukuki sorumluluklara dair belirsizlikler uygulamada 6nemli
zorluklar yaratmaktadir. Bu sorunlarm giderilmesi, yapay zeka uygulamalarinin
saglik sistemine daha giivenli, siirdiiriilebilir ve etkili bir sekilde entegre edilmesine
katki saglayacaktir (Kaplan vd., 2024: 77). Bu zorluklarin asilmas1 yalnizca saglik
hizmetlerinin isleyisine katki sunmakla kalmayip, ayn1 zamanda saglik alanindaki
stratejik karar siireclerini de dogrudan etkilemektedir.

Ramezani ve calisma arkadaglar1 (2023), yapay zekd temelli analiz araglarinin
politika gelistirme siireglerini giliclendirdigini; kanita dayali saglik politikalarmin
uygulanabilirligini artirarak geleneksel politika yapimindaki siirhiliklarin etkisini
azaltabilecegini ifade etmektedir. Bu g¢ergevede, yapay zeka destekli karar
mekanizmalarmin daha Olciilebilir, seffaf ve giivenilir degerlendirme imkanlar
sunmasi, saglik sistemi yonetisimi acisindan Onemli bir avantaj olarak
degerlendirilmektedir.
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1. YAPAY ZEKA VE SAGLIK HIZMLETLERINDE DONUSUM

Saglik alanindaki dijital doniisiimii sekillendiren temel unsurlarmm basinda, hem
teknolojik hem de toplumsal boyutlariyla kiiresel dl¢ekte etkili olan Endiistri 4.0 ve
Toplum 5.0 yaklasimlar1 gelmektedir. Yapay zeka, nesnelerin interneti, biiyiik veri,
robotik sistemler ve siber-fiziksel teknolojilerin iiretim siireclerine entegrasyonunu
ifade eden Endiistri 4.0 (Brettel vd., 2014; Smith vd., 2016), bu teknolojik
kapasitenin toplumsal refahi artiracak bigimde kullanilmasini amaglayan Toplum
5.0’m insan merkezli perspektifiyle biitiinlesmektedir (Harayama, 2017; Keidanren,
2016). Bu iki yaklagimin sundugu doniisiim potansiyeli, saglik hizmetlerinde tanidan
tedaviye, izlemden klinik karar destegine kadar pek ¢ok siirecin dijital yeniliklerle
yeniden yapilandirilmasina zemin hazirlamigtir. Literatiirde bu degisimin; giyilebilir
sensorler, kisisel saglik takip araglar, tele-tip sistemleri, robotik cerrahi
teknolojileri, artirllmig ve sanal gerceklik uygulamalar ile biiyiik veri analitigine
dayali ¢oziimler iizerinden somutlastig1 bildirilmektedir (Patel vd., 2016; Rahman
vd., 2013; Mitsouras ve Liacouras, 2017).

Dijital saglik uygulamalarma iliskin caligmalar, tibbi goriintiileme teknolojileri,
uzaktan danismanlik platformlari, sosyal medya tabanli hasta—uzman etkilesimleri,
giyilebilir cihazlar ve biyosensorlerin hem tani-tedavi siireclerini hizlandirdigini
hem de bireysel saglik yonetimini daha etkin hale getirdigini gostermektedir
(Lupton, 2013: 257). Giinlimiizde dijitallesme yalnizca teknik bir yenilik olarak
degil, saglik hizmet sunumunun tiim agamalarini etkileyen kapsamli bir doniisiim
alan1 olarak degerlendirilmekte; kurumlar hizmet kalitesini ve verimliligini artirmak,
giivenli bakim ortamlar1 olusturmak ve hastalarin kendi saglik siireglerine daha aktif
katilimim1 saglamak amaciyla dijital teknolojilerden yararlanmaktadir (Dorn, 2015;
Haggerty, 2017). Biiyiik veri analitigi, nesnelerin interneti ve yapay zeka gibi bilgiye
dayali teknolojiler ise bu doniigiime yon vererek daha biitiinciil, kisisellestirilmis ve
Ongoriicli saglik hizmetlerinin gelistirilmesine katki sunmaktadir (Kazak Salti &
Kangal, 2025).

Saglikta dijital doniisiimiin hiz kazanmasi, yapay zekanin klinik uygulamalardaki
tarihsel gelisimiyle de paralellik gostermektedir. Yapay zekaya iligkin tibbi
aragtirmalar 20. yilizyilin ortalarinda baslamis; cerrahi alandaki erken 6rneklerden
biri, Gunn’in 1976’da akut karin agrnisim bilgisayar temelli analizlerle
degerlendirdigi calisma olarak literatiirde yerini almistir. Son yirmi yilda yapay
zekaya yonelik akademik ve klinik ilginin belirgin bi¢imde artmasi, modern tibbin
artan veri hacmini yonetme zorunlulugu ve karmasik klinik sorunlara daha hizli
cozlimler iiretme gereksinimiyle yakindan iligkilidir. Bu dogrultuda gelistirilen
yapay zeka temelli sistemler, tam1 koyma, tedavi planlama ve klinik sonuglari
Oongorme gibi siireglerde karar destek mekanizmalarini giiclendirmeyi amaglamakta
ve Ozellikle veri yogun klinik gorevlerde saglik profesyonellerinin is yiikiinii
hafifletmektedir (Ramesh vd., 2004: 334-335).

Gilinlimiizde yapay zeka, saglik hizmetlerinin sunum bigimini doniistiiren en 6nemli
teknolojik bilesenlerden biri héline gelmistir. Makine 6grenimi algoritmalari, genis
Olgekli hasta verilerinde insan gozilinlin yakalayamayacag: oriintiileri tespit ederek
hastaliklarin erken evrede belirlenmesine, hizli taniya, kisisellestirilmis tedavi
seceneklerinin gelistirilmesine ve prognoz degerlendirmesinin iyilestirilmesine katki
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saglamaktadir (Panch vd., 2018). Dogal dil isleme teknolojileri ise elektronik saglik
kayitlarindan anlamli bilgilerin otomatik ¢ikarimiyla klinik karar siireclerini
desteklemektedir (Thomas vd., 2014).

Ozellikle tibbi goriintiileme alaninda yapay zeka destekli analizler, BT, MR ve
rontgen goriintiilerinin daha dogru ve hizli yorumlanmasini miimkiin kilarak tanisal
dogrulugu artirmakta ve klinik is yiikiiniin azaltilmasina yardimci olmaktadir
(Panwar vd., 2020). Bunun yam sira yapay zekd, rutin ve tekrarlayici islemleri
otomatiklestirerek saglik ¢aliganlarinin daha karmagik ve uzmanlik gerektiren klinik
siireclere odaklanmasini saglamaktadir (Yu vd., 2018). I¢sel veri driintiilerini ortaya
c¢ikarabilen makine 6grenimi modelleri 6zellikle erken teshis ve tedavi yonetiminde
Oonemli avantajlar sunmaktadir (Bohr & Memarzadeh, 2020).

Yapay zeka tabanli sohbet robotlar1 ve sanal asistanlarin, randevu planlama ve ilag
hatirlatma gibi temel saglik hizmetlerinde hastalara destek oldugu goriilmekte
(Sarker vd., 2021); ongoriicii analiz sistemleri ise klinik sonug¢lar1 tahmin ederek
saglik profesyonellerine daha gilivenilir karar destek imkani sunmaktadir
(Raghupathi & Raghupathi, 2014). Bireysellestirilmis tip uygulamalar1 da yapay
zekd  sayesinde hastaya Ozgii tedavi  stratejilerinin  gelistirilmesini
kolaylagtirmaktadir. Mevcut arastirmalar, yapay zekanin heniiz gelisiminin erken
sathalarmmda olmasina ragmen saglik alanindaki kullaniminin 6niimiizdeki yillarda
hizla genisleyecegini isaret etmektedir (Rathore & Rathore, 2023: 1368).

Bunun yaninda yapay zekanin yalnizca klinik siiregleri degil, saglik politikalarinin
olusturulmasi ve degerlendirilmesi siireclerini de doniistiirme potansiyeline sahip
oldugu ifade edilmektedir. Genel olarak, mevcut yapay zekd uygulamalarinin
amaclart uzmanlarm yerine ge¢mekten ziyade onlarin karar siireglerini
giiclendirmek, kurum igi isleyisi iyilestirmek, hasta izlem siireclerini gelistirmek ve
insan kaynakli hatalar1 azaltmak seklinde 6zetlenebilir. Teshis ve tedavide ikinci
kontrol mekanizmalarinin olusturulmasi, klinik sonu¢ dogrulugunun artirilmasi ve
hasta gilivenliginin desteklenmesi agisindan da yapay zekd Onemli bir rol
iistlenmektedir (Cilhoroz & Isik, 2021: 585). Bununla birlikte dijital doniisiimiin etik
yoOnleri, hasta mahremiyeti, veri giivenligi ve bireylerin teknolojiye yonelik tutumlar
iizerinde durulmasi gereken kritik konular olmaya devam etmektedir (Aydin, 2024:
179).

2. DUNYADA SAGLIK HIZMETLERINDE YAPAY ZEKA POLITIKALARI

Saglik alaninda yapay zekay1 diizenleyen yasa, politika ve standartlar heniiz tam
olarak olgunlagsmadigindan, bu durum saglik kuruluslart ve hizmet sunuculari
acisindan ¢esitli belirsizliklere yol a¢maktadir (Gerke vd. 2020; Bohr &
Memarzadeh, 2020). Avrupa Komisyonu, yiiksek riskli yapay zekanin
uygulanmasina iliskin yeni diizenleyici gergeveler gelistirmis olup, mevcut Avrupa
temel haklar1 mevzuatinin, “T1bbi Yapay Zeka i¢in Yasal Kilavuzlar” bashigi altinda
tibbi yapay zekanm kullanimina iliskin agik ve yol gosterici ilkeler sundugunu
belirtmektedir. Bu baglamda, &zellikle “koruma yiikiimliiliikleri” kavrami tip
alaninda Onem kazanmakta ve saglik hizmeti saglayicilarmin kalite gilivence
mekanizmalarimi sistematik olarak uygulamalarini zorunlu kilmaktadir. (Stoger vd.,
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2021). Buna karsilik, yapay zeka teknolojilerindeki hizli ve yaygin gelismeler, bu
teknolojinin yanlis veya yetersiz kullamimma bagl riskleri 6nemli o6lgilide
artirmaktadir (Pagallo, 2024).

Yapay Zeka-Saglik alani heniiz olgunlagma siirecinin baslarinda olsa da, bu
teknolojilerin klinik uygulamalarda kayda deger bir etki yaratmasi i¢in gerekli temel
gergevenin olusturulmasina yonelik firsatlar devam etmektedir (Panch vd., 2019).
Bununla birlikte, 6zellikle ABD’de Yapay Zeka-Saglik c¢oziimlerinin klinik
kullanima yonelik onay siireglerinin hiz kazanmasi, bu firsat alaninin giderek
daraldigin1 gdstermektedir (Topol, 2019). Ote yandan, Cin’in (Zhang vd., 2018) ve
Birlesik Krallik hiikiimetinin (Department of Health and Social Care, 2019) bu
teknolojilerin yaygin kullanimi ve saglik sistemlerine entegrasyonu dogrultusunda
kapsamli yatinim planlarini agikca ortaya koymalari, kiiresel olcekte Yapay Zeka-
Saglik ekosisteminin hizla gelistigine isaret etmektedir. Bu durum, uluslararasi
rekabetin arttig1 bir ortamda stratejik yonetisim ve diizenleme ¢abalarinin ivediligini
daha da belirgin hale getirmektedir.

Sekil 1: 2020-2030 Yillarn Arasinda ABD Saglik Pazarinda Yapay Zeka
Tekniklerinin Bilyiimesi

ABD Saghk Hizmetlerinde Yapay Zeka Pazari
bilesenlere goére buyukluk, 2020 - 2030 (Milyar ABD Dolari)

%37,1

ABD Pazan

Yillik Bileslk
Buyume Orani
(CAGR),
2022 - 2030

3.6m | |

2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030

B Yazihm Coézamleri Donanim Hizmetler

Kaynak:
wwiw.grandviewresearch.com

Kaynak: (Artificial Intelligence In Healthcare Market Size Report 2030, 2020).

Sekil 1, 2020-2030 doneminde ABD saglik sektoriinde yapay zeka pazarmin
bilesenlere gore (yazilim, donanim ve hizmetler) belirgin bir biiyiime egilimi
gosterdigini ortaya koymaktadir. 2020’de 3,6 milyar dolar olan pazar biiylikligii,
2030’a dogru kademeli fakat hizlanan bir artigla yaklasik on katina ulagsmaktadir. Bu
biiyiimenin 6zellikle yazilim ¢ézlimleri tarafindan siiriikklendigi; donanim ve hizmet
bilesenlerinin ise daha istikrarli fakat diizenli bir artig sergiledigi goriilmektedir.
2022-2030 arasinda dngoriilen %37,1°lik yillik bilesik biiyiime orani, yapay zekanin
klinik karar destek sistemleri, goriintii analizi, veri yonetimi ve idari siireglerde
giderek daha kritik bir rol iistlendigini gostermektedir. Genel olarak grafik, yapay
zeka teknolojilerinin ABD saglik sisteminin dijital doniistimiinde stratejik bir bilegen
haline geldigini ve dniimiizdeki yillarda etkisinin daha da artacagim gostermektedir.

Saglik yonetimi siireglerinde yapay zeka, dokiimantasyon faaliyetlerinde de 6nemli
bir rol {stlenmektedir., ABD’de hasta kayitlarinin olusturulmasi, regete
diizenlenmesi gibi islemlerin yapay zeka destekli sistemlerle yiiriitiilmesi sayesinde
yaklasik 18 milyar dolarlik bir tasarruf saglanabilecegi 6ngoriilmektedir (Kalis vd.,
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2018). Bu alandaki uygulamalardan biri de doktor ve hemsirelerin seslerini taniyarak
konusmay1 metne doniistiiren Dogal Dil Isleme (NLP) teknolojileridir. Siri benzeri
ses tabanli yapilarla calisgan bu sistemler, klinik dokiimantasyon siirecini
kolaylagtirmay1 amaclamaktadir. Nitekim ABD’de bir teknoloji sirketi, saglik
caligsanlarinin sozlii ifadelerini otomatik olarak yazili kayda doniistiiren NLP tabanh
bir dokiimantasyon araci gelistirmistir (Bresnick, 2018).

Hastanelerde kapasite planlamasi ve ilag yonetimi, yliksek maliyet gerektiren ve
gelistirilmeye agik alanlar arasinda yer almaktadir. Makine 6grenmesi tekniklerinin
kullanilmasiyla kapasite tahmini, uygun ila¢ dozlarmin belirlenmesi ve yatak
kullaniminin optimize edilmesi gibi islemler daha verimli héle getirilebilmekte ve
onemli Ol¢lide maliyet tasarrufu saglanabilmektedir. Bu tiir uygulamalara drnek
olarak, ABD’de Lumiata tarafindan gelistirilen yapay zeka destekli maliyet ve kalite
yOnetim sistemi gosterilebilir (Lumiata, 2020). Saglik alaninda is yiikiiniin giderek
artmasi, yapay zeka destekli uzaktan saglik uygulamalarimi daha ¢ekici bir segenek
haline getirmektedir. Bu kapsamda Tele-Saglhik uygulamalarina 6rnek olarak,
ABD’de gelistirilen “Care Angels” sistemi gosterilebilir. Yapay zeka tabanli bir sesli
asistan olarak tasarlanan bu uygulama, hastalara saglik durumlarina iliskin oneriler
sunabilmektedir (Marr, 2018).

Son yillarda ProMed-mail, Apple, Microsoft Project Hanover, IBM Watson Health,
ve Google DeepMind Health gibi uluslararasi kuruluslar, yapay zeka tabanh
uygulamalar1 saglik sektorii igin erigilebilir hale getirmistir. Bu egilim, yapay
zekanin saglik hizmetlerinde tani, tedavi, izlem ve yonetim siireglerini doniistiirme
potansiyelinin giderek daha genis bir kabul gordiigilinii gostermektedir.

Uluslararas1 Bulasici1 Hastaliklar Dernegi tarafindan gelistirilen ProMed-mail, yeni
ortaya ¢ikan hastaliklar1 izlemek ve salginlara iliskin bilgileri gercek zamanli olarak
paylasmak icin tasarlanmis internet tabanli bir yapay zeka sistemidir. ProMed
raporlar1 ile HealthMap verileri birlikte kullanilarak saglik kurumlarmin salgin
uyarilarin1  otomatik siniflandirma ve gorsellestirme yoluyla takip etmesi
saglanmaktadir (ProMed-mail, 2021).

Apple, dijital saglik teknolojilerine yaptig1 yatinmlar ve veri gizliligine verdigi
onemle dikkat cekmektedir. ResearchKit ve CareKit gibi platformlari, genis hasta
gruplartyla kapsamli aragtirmalar yiiriitilmesine imkan tanirken; iPhone ve iPad gibi
cihazlara entegre edilen saglik yazilimlari cilt durumu degerlendirmesi gibi pratik
uygulamalara olanak sunmaktadir (Evans, 2018).

2016’dan bu yana faaliyet gosteren Microsoft Project Hanover, yapay zeka temelli
bulut saglik analitigi alaninda caligmalar yiiriitmektedir. Proje; biyomedikal
metinlerin yapilandirilmis veri haline getirilmesi, kanser tedavisine yonelik karar
destek sistemlerinin gelistirilmesi ve kronik hastalik yonetimi igin kisisellestirilmis
tip uygulamalarinin olusturulmasi gibi ti¢ 6nemli baglikta ilerlemektedir (Microsoft,
2021).

IBM Watson Health ise geligsmis veri analitigi teknolojileri araciligiyla hastaneler,
sigorta kuruluglari, arastirmacilar ve hastalar arasinda bilgi paylagimin
giiclendirmekte ve kiiresel saglik sorunlarina daha etkin ¢oziimler sunmay1
amaglamaktadir (IBM Watson Health, 2021).
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2010 yilinda Londra’da kurulan Google DeepMind Health, yapay =zeka
teknolojilerinin toplumsal faydasini artirmayi ve basta NHS olmak iizere gesitli
saglik sistemlerini desteklemeyi hedeflemektedir. Kurulus, kar odakli bir yaklagim
yerine slrdiiriilebilirlik ve daha fazla saglik kurumuna ulagsma amaciyla faaliyet
gostermektedir (DeepMind, 2021). Bu yaklasim, yapay zekanin yalnizca teknolojik
bir yenilik degil, aym1 zamanda saglik sistemlerinin yapisal sorunlarina ¢oziim
iretme kapasitesine sahip stratejik bir arag olarak degerlendirilmesine olanak
tanimaktadir.

Yapay zeka, halk sagligini tehdit edebilecek gelecekteki riskler, niifusun yaslanmasi
ve ¢oklu kronik hastaliklarin yayginlasmasina bagli olarak artan saglik yiikii gibi
saglik sistemlerinin kars1 karsiya oldugu temel sorunlarin ele alinmasinda énemli bir
potansiyel sunmaktadir. Ancak bu yenilik¢i teknolojiden yararlanilirken,
beraberinde getirdigi risklerin de dikkatle yonetilmesi gerekmektedir. Gelisen riskler
ve ortaya ¢ikan firsatlara zamaninda ve etkili bigcimde yanit verilebilmesi i¢in gliglii
bir denetim yapisi ve saglam bir yonetisim ¢er¢evesinin olusturulmasi kritik 6neme
sahiptir (OECD, 2024: 2). Bu gereklilik, uluslararas1 kuruluglarin yapay zekanin
saghik alanindaki kullanimma yonelik etik ve yonetisim temelli rehberler
gelistirmesini zorunlu kilmigtir.

Diinya Saglik Orgiitii biinyesinde faaliyet gosteren Yapay Zeka Saglik Etigi ve
Y onetisimi Uzman Grubu, yapay zekénin saglik sektoriinde sundugu firsatlarin yam
sira olas1 risklerini ayrintili bigimde degerlendirmis; teknolojinin etik gercevede
kullanilmasin1  saglayacak politika, ilke ve uygulamalara yonelik oOneriler
geligtirmistir. Bununla birlikte, insan haklar1 ile mevcut yasal yiikiimliiliikleri
zayiflatabilecek kotliye kullanim olasiliklarinin 6niine gecilmesine iliskin onleyici
yaklagimlar da ortaya koymustur (World Health Organization [WHO], 2021

3. TURKIYE’'DE SAGLIK HIZMETLERINDE YAPAY ZEKA
POLITIiKALARI

Tiirkiye’de saglik hizmetlerinin etkinligini artirmak ve hastalarin dogru poliklinige
yonlendirilmesini kolaylagtirmak amaciyla T.C. Saglk Bakanlig:i tarafindan
gelistirilen Neyim Var uygulamasi, Eylil 2021’de kullanima sunulmustur.
Uygulama, kullanicilarin  sikayetlerini iic boyutlu insan modeli {izerinde
isaretleyerek sisteme aktarmalarina olanak tanimakta; ardindan yonlendirilen soru
alanlarinda ek bilgiler toplanmaktadir. Hastalarin verdigi yanitlar, gegmis saglk
oykiisii ve tahlil sonuglar1 yapay zeka tarafindan analiz edilerek olasi tanilar ve
bagvurulmasi gereken poliklinik onerileri sunulmaktadir. Hizmete basladigi tarihten
bu yana 10 milyondan fazla kisinin yararlandig1 bu sistem, her giin yaklasik iki
milyon kisinin muayene edildigi Tiirkiye’de yanlis bransa bagvuru oraninin yaklasik
yiizde 6 olmasi nedeniyle biiyiik 6nem tagimaktadir. Giinliik yaklasik 120 bin kiginin
dogru birimlere yonlendirilmesi sayesinde tedavi siireclerinin hizlanmasi, gereksiz
bagvurularin ve bulas riskinin azalmasi, ayrica saglik sistemi tizerindeki mali ytikiin
hafiflemesi miimkiin hale gelmektedir. Uygulama 6zellikle saglik okuryazarlig
diisiikk bireylerde dogru hekim ve klinik segme olasiligint belirgin bigcimde
artirmaktadir (Yorgancioglu vd., 2024: 55).
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Pandemi doneminde ise teleradyoloji sistemlerine yapay zeka destekli goriintiileme
cozlimlerinin entegre edilmesiyle, COVID-19 tanmisinda kritik O6neme sahip
bilgisayarli tomografi goriintiilerinin hizli ve dogru sekilde analiz edilmesi
saglanmistir. Bu sayede COVID-19 pozitif, negatif ve pndmoni vakalarinin ayirt
edilmesi kolaylagmistir. Benzer bigimde, mamografi goriintiilerinde lezyon ve
kalsifikasyon tespiti igin gelistirilen “Mamografi CAD” uygulamasi, kanser tarama
stireclerine onemli katkilar sunmustur (Djjitalbiz.com, 2023)

Kamu-6zel is birligi modeliyle isletilen sehir hastanelerinde hizmet kalitesini
artirmaya yonelik c¢aligmalar da yapay zekd teknolojilerinin destegiyle
stirdiiriilmektedir. Bu kapsamda, hizmet taleplerinin iletildigi yardim masasi
stireclerinde IVR (Interactive Voice Response) altyapisinin yapay zeka ile
giiclendirilmesi hedeflenmekte; boylece saglik personeline daha etkin destek
saglanmasi ve hizmet kalitesinin en iist diizeye c¢ikarilmasi amaglanmaktadir
(Yorgancioglu vd., 2024: 55). Bu c¢aligmalar, saglik hizmetlerinde yapay zeka
kullaniminin kurumsal diizeyde stratejik bir dncelik haline geldigini gostermektedir.

Tiirkiye’de bakanliklar diizeyinde yapay zeka alanina yonelik kurumsal yapilarin
olusturulmasi da dikkat c¢ekicidir. Saglik Bakanligi’na bagh Saglik Bilgi Sistemleri
Genel Midiirliigii biinyesinde kurulan Yapay Zekd ve Giyilebilir Teknolojiler
Birimi, ulusal projelerin koordinasyonunda 6nemli bir rol {istlenmektedir. Ayrica
Tiirkiye Saglik Enstitiileri Baskanlhigi catis1 altindaki Tiirkiye Saglik Veri
Aragtirmalarnt ve Yapay Zekd Uygulamalar1 Enstitiisli, gereksiz tetkiklerin
azaltilmasi, maliyet tasarrufu saglanmasi, hizli raporlama ve geligmis tan1 olanaklar
icin proje g¢agrilar1 yiirlitmeyi hedeflemektedir (T.C. Cumhurbagkanlig1 Dijital
Dontisiim Ofisi & T.C. Sanayi ve Teknoloji Bakanligi, 2021: 40).

Yapay zeka alanindaki kurumsal ve proje destekleri, TUBITAK m Ocak 2007-Mart
2020 doneminde oOzel sektdre sagladigi 1.290 proje destegi kapsaminda da
goriilmektedir. Bu projeler i¢inde “akilli yasam ve saglik” kategorisinin toplam
yapay zekd proje biitcesinin yaklagik %9’unu olusturmasi, saglktaki dijital
doniisiime verilen 6nemin somut gostergelerinden biridir (T.C. Cumhurbagkanligi
Dijital Doniisiim Ofisi & T.C. Sanayi ve Teknoloji Bakanligi, 2021: 46).

Son olarak, asi, ilag, tibbi cihaz, referans malzemeler, tanm kitleri ve yapay zeka
temelli saglik teknolojilerinin gelistirilmesi amaciyla 6zel sektdrle is birligi
mekanizmalariin giiglendirilmesi planlanmaktadir (T.C. Cumhurbagkanlig1 Strateji
ve Biitge Baskanligi, 2023: 87). Ilag alaminda ise akilci tedarik yonetiminin
desteklenmesi i¢in yapay zekd tabanli uygulamalardan yararlanilmasi
hedeflenmekte; boylece saglik sisteminde daha verimli, giivenli ve siirdiiriilebilir
stireclerin olusturulmasi amaglanmaktadir (T.C. Cumhurbagkanlig1 Strateji ve Biitce
Bagkanligi, 2023: 169). Bu hedefler dogrultusunda yapilan kurumsal ve mali
yatinmlarin yillar i¢indeki egilimi ise asagidaki grafikte acik bir bicimde
goriilmektedir.
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Grafik 1: Yillar itibartyla Desteklenen Proje Adetleri ve Yapilan Yatirrm Tutarlart
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Kaynak: (TUSEB, 2024: 45).

Grafik 1’de sunulan veriler, 6zellikle as1, ilag, tibbi cihaz, tam kitleri ve yapay zeka
gibi stratejik oncelik alanlarinda yiiriitiilen Ar-Ge faaliyetlerine yonelik desteklerin
yillar iginde belirgin bicimde arttiginmi gostermektedir. 2024 yili itibariyla toplam
1.431 Ar-Ge projesinin desteklenmis olmasi, Tiirkiye’de saglik teknolojileri ve ileri
biyoteknoloji odakli inovasyon ekosisteminin ciddi Ol¢iide genisledigine isaret
etmektedir. Proje yatirim miktarindaki artig da bu gelisimi desteklemekte; 2020°de
56 milyon TL diizeyinde olan finansman, 2024’te yaklasik 958 milyon TL’ye
ulasarak dort y1l i¢inde neredeyse yirmi kat biiylime gostermistir. Desteklenen proje
sayist ile yatirim miktar1 arasindaki paralel ve hizlanan artisg egrisi, s6z konusu
alanlarda Ar-Ge kapasitesinin gii¢lendirilmesine yonelik ulusal politika ve fonlama
mekanizmalarmin etkili sekilde isledigini ortaya koymaktadir. Bu durum hem
yenilik¢i saglik teknolojilerinin gelistirilmesine hem de Tiirkiye’nin kiiresel rekabet
giiclinii artirabilecek stratejik arastirma alanlarinda 6nemli bir kurumsal ve finansal
kararliligin tesis edildigine isaret etmektedir.

4. SONUC

Bu ¢alismada yapay zek&nin saglik hizmetlerinde yarattig1 doniisiim ¢cok boyutlu bir
cercevede ele alinmig; klinik siireglerden saglik politikalarina, kiiresel uygulama
orneklerinden Tiirkiye’deki kurumsal yapilanmalara kadar genis bir yelpazede
degerlendirmeler sunulmustur. Yapay zeka, tan1 ve tedavi siireglerinde hiz, dogruluk
ve verimlilik saglayarak saglik sistemlerinin isleyisini giiclendirmekte; dngoriicii
modelleme, veri analitigi ve kisisellestirilmis tip alanlarindaki gelismeler sayesinde
modern tibbin temel bilesenlerinden biri haline gelmektedir. Ancak bu gelismelerin
yaninda veri glivenligi, etik sorumluluk, hukuki diizenlemeler ve teknolojik olgunluk
gibi unsurlar uygulamada 6nemli sinirliliklar olusturmaya devam etmektedir. Hem
kiiresel 6lgekte hem de Tiirkiye’deki politika ve yatirim egilimleri incelendiginde,
yapay zekanin saglik sistemi ydnetisimindeki roliiniin giderek belirginlestigi ve
stratejik bir alan olarak 6nem kazandigi acgikga goriilmektedir. Bu gergevede,
diinyada ve Tiirkiye’de saglik hizmetlerinde yapay zekaya iligkin politika
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yaklagimlarinin, yonetisim modellerinin ve yatirimlarin karsilagtirmali bir 6zeti
Tablo 1’de sunulmaktadir.

Tablo 1: Diinyada ve Tiirkiye’de Saglik Hizmetlerinde Yapay Zeka Politikalar

saglik hizmeti sunuculari igin
hukuki ve etik belirsizlikler
yaratmaktadir. Avrupa
Komisyonu, yiiksek riskli tibbi
yapay zeka uygulamalarina
yonelik diizenleyici ¢ergeveler
ve “Tibbi Yapay Zeka icin Yasal
Kilavuzlar” gelistirmistir.

Boyutlar Diinya Genelinde Tiirkiye

Politika ve Yapay zekaya iliskin yasa ve Tiirkiye’de yapay zekaya iligkin
Diizenleyici standartlar heniiz tam olarak saglik odakli diizenlemeler,
Cerceve olgunlasmamaistir; bu durum ulusal dijital doniisiim ve saglik

politikalar1 kapsaminda
sekillenmektedir. Saglik
Bakanlig1 ve bagl kurumlar
araciligryla yapay zeka
uygulamalarinin koordinasyonu
saglanmaktadir

Yonetisim ve

OECD ve WHO, giiclii denetim

Tiirkiye’de etik ve yonetisim

yillik bilesik biiyiime orant
%37,1 olarak ongoriilmektedir.

Etik Yaklasim mekanizmalar ve etik yonetisim | boyutu, merkezi kamu otoriteleri
gercevelerinin gerekliligini ve ulusal strateji belgeleri
vurgulamaktadir. WHO Yapay iizerinden ele alinmakta; yapay
Zeka Saglik Etigi ve Yonetisimi | zeka uygulamalarinin giivenli,
Uzman Grubu, etik ilkelere siirdiiriilebilir ve insan odakli
dayali1 politika ve uygulama kullanimina vurgu
oOnerileri gelistirmistir. yapilmaktadir.

Kilinik ve ABD, Cin ve Birlesik Krallik’ta | Tiirkiye’de “Neyim Var”

Operasyonel yapay zeka; klinik karar destek uygulamasi, teleradyoloji,

Uygulamalar sistemleri, goriintii analizi, mamografi CAD sistemleri ve
kapasite planlamasi, ilag sehir hastanelerinde yapay zeka
yonetimi ve tele-saglik destekli IVR ¢oziimleri klinik ve
alanlarinda yaygin bigimde idari stireclerde aktif olarak
kullanilmaktadir. kullanilmaktadir.

Pazar ve ABD saglik yapay zeka pazari TUBITAK, TUSEB ve kamu

Yatirim 2020-2030 doneminde yaklasik | kurumlari araciligiyla yapay

Egilimleri on kat biiylime gostermekte; zeka destekli saglik projelerine

artan diizeyde yatirim
yapilmaktadir. 2024 itibariyla
Ar-Ge yatirimlar yaklasik 957
milyon TL’ye ulagmuistir.
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Kurumsal Google DeepMind Health, IBM | Saglik Bakanlhigi, TUSEB,
Aktorler ve Watson Health, Microsoft TUBITAK ve Dijital Déniisiim
Ekosistem Project Hanover, Apple, Ofisi onciiligiinde kamu
ProMed-mail gibi kiiresel merkezli; 6zel sektor is
aktorler saglik yapay zeka birlikleriyle desteklenen bir
ekosisteminde belirleyici rol yapay zeka saglik ekosistemi
oynamaktadir. gelistirilmektedir.
Stratejik Yaslanan niifus, kronik hastalik | Saglik hizmetlerinde verimlilik,
Oncelikler yiikii ve halk saglig: risklerine maliyet tasarrufu, dogru
kars1 yapay zekéanin stratejik bir | yonlendirme ve dijital
ara¢ olarak konumlandirilmasi kapasitenin artirilmasi ulusal
one ¢ikmaktadir. yapay zeka politikalarinin temel
hedefleri arasindadir.

Kaynak: (Gerke vd., 2020; Bohr & Memarzadeh, 2020; Stoger vd., 2021; T.C. CDBDO &
T.C. STB, 2021; OECD, 2024; WHO, 2021; Topol, 2019; Zhang vd., 2018; DHSC, 2019;
Yorgancioglu vd., 2024; Al in Healthcare Market Size Report, 2020; TUSEB, 2024; T.C.
SBB, 2023 kaynaklarindan esinlenerek olusturulmustur).

Saglik hizmetlerinde yapay zekd uygulamalarmin giivenli, etkili ve siirdiirtilebilir
bicimde yaygmlastirilabilmesi igin ¢ok yénlii bir politika yaklagimi gereklidir. Tlk
olarak, veri gizliligi ve etik standartlara iliskin ulusal ve kurumsal diizenlemelerin
giiclendirilmesi; yapay zeka modellerinin seffaf, izlenebilir ve tarafsiz bigimde
caligmasim saglayacak kalite giivence mekanizmalarinin olusturulmasi 6nem
tasimaktadir. Ikinci olarak, saglik ¢alisanlarmin dijital yetkinliklerinin artirilmasi ve
yapay zeka sistemleriyle etkin etkilesim kurabilecek egitim programlarinin
yayginlastirilmas1 gerekmektedir. Ayrica liniversiteler, arastirma kurumlar1 ve 6zel
sektor arasinda Ar-Ge is birliklerinin desteklenmesi, ozellikle tani Kitleri, tibbi
cihazlar ve klinik karar destek sistemleri gibi stratejik alanlarda yenilik¢i iiriin
gelistirme kapasitesini gliclendirecektir. Son olarak, yapay zeka uygulamalarinin
saglik politikast olusturma siireclerinde daha sistematik kullanilmasina yonelik
analitik altyapilarin gelistirilmesi, kanita dayal karar alma kiiltiiriinii destekleyerek
saglik sisteminin genel etkinligini artiracaktir.

KAYNAKCA

Artificial Intelligence In Healthcare Market Size Report 2030, Grand View Research, 2020.
https://www.grandviewresearch.com/industry-analysis/artificial-intelligence-ai-
healthcare-market#, (Erisim Tarihi: 09.12.2025).

Bell, R. M., Fann, S. A., Morrison, J. E., ve Lisk, J. R. (2011). Determining personal talents
and behavioral styles of applicants to surgical training: a new look at an old problem,
part L. Journal of Surgical Education, 68(6), 534-541.
doi:10.1016.j.jsurg.2011.15.016.

Birinci, S. A Digital Opportunity for Patients to Manage Their Health: Turkey National
Personal Health Record System (The eNabiz). Balkan Medical Journal
2023;40(3):215.

402




IJHESO, 2025, 5 (1) AYDEMIR, H. C.

Bloss, R. (2011). Mobile hospital robots cure numerous logistic needs. Industrial Robot: An
International Journal, 38(6), 567-571. doi:10.1108/01439911111179075.

Bohr A, Memarzadeh K. The rise of artificial intelligence in healthcare applications. In: Bohr
A, Memarzadeh K, editors. Artificial Intelligence in Healthcare. Amsterdam, the
Netherlands. Elsevier Academic Press; 2020: 25-60. Doi: 10.1016/B978-0-12-
818438-7.00002-2.

Bresnick, J. (2018) Top 12 ways artificial intelligence will impact healthcare.
https://healthitanalytics.com/news/top-12-ways-artificial-intelligence-will-
impacthealthcare https://healthitanalytics.com/news/top-12-ways-artificial-
intelligence-will-impact-healthcare, (Erisim Tarihi: 05.12.2025).

Brettel, M., Friederichsen, N., Keller, M., and Rosenberg, M. (2014). “How Virtualization,
Decentralization and Network Building Change the Manufacturing Landscape: An
Industry 4.0 Perspective”, International Journal of Mechanical Industrial Science
and Engineering, 8(1), 37-44.

DeepMind Health. (2021). About DeepMind Health,
https://deepmind.com/applied/deepmind-health/about-deepmind-health/.  (Erisim
Tarihi: 08.12.2025).

Department of Health and Social Care, 2019. Health Secretary announces £250 million
investment in artificial intelligence [Gov.UK] (n.d.-b)Retrieved. https://www.gov.
uk/government/news/health-secretary-announces-250-million-investment-
inartificial-intelligence, (Erisim Tarihi: 01.12.2025).

Dijitalbiz.com. (2023). Gelecekte saghgi dijital araglardan bagimsiz diisiinemeyiz.
https://www.dijitalbiz.com/saglik-bakan-yardimeisi-dr-suayip-birinci-gelecekte-
sagligi-dijital-araclardan-bagimsizdusunemeyiz/, (Erisim Tarihi: 20.11.2025).

Evans, J. (2018). How Apple’s ai imaging vision may save lives. Computerworld, August.

Gerke S, Minssen T, Cohen IG. Yapay zeka destekli saglik hizmetlerinin etik ve hukuki
zorluklari.

Harayama, Y. (2017). “Society 5.0: Aiming for a New Human-Centered Society Japan’s
Science and Technology Policies for Addressing Global Social Challenges”, Hitachi
Review, 66(6), 556-557.

IBM Watson Health. (2021). What is IBM Watson Health?,
https://www.ibm.com/watson/health/about/. (Erigim Tarihi: 25.03.2021).

Kalis, B., Collier, M., Fu, R., (2018), 10 promising Al applications in health care. Harvard
Business Review.

Kaplan, M., Cakar, F., & Bingol, H. (2024). Saglik Alaninda Yapay Zekanmn Kullanimi:
Derleme. Mus Alparslan Universitesi Saglik Bilimleri Dergisi, 4(3), 75-85.
Keidanren Policy &Action (2016). "Toward Realization of the New Economy and Society-
Reform of the Economy and Socienty by the Deepening of Society 5.07,
http://www.keidanren.or.jp/en/policy/2016/029 outline.pdf  (Erisim Tarihi:

01.12.2025).

Lumiata., (2020), What is Lumiata’s approach to Al and machine learning?
https://www.lumiata.com/ (Erisim Tarihi: 15.11.2025).

Marr, B., (2018), How Is Al Used in Healthcare: 5 Powerful Real-World Examples That
Show the Latest Advances. Forbes, July, 27.

Microsoft. (2021). Project Hanover,
https://www.microsoft.com/enus/research/project/project-hanover/. (Erigim Tarihi:
10.11.2025).

Mitsouras, D. and Liacouras, P.C. (2017). “3D Printing Technologies”, Eds: F.J. Rybicki,
G.T. Grant, 3D Printing in Medicine, 5-22.
OECD. (2024). Al in Health: Huge potential, huge risks (Policy brief). OECD Publishing.

403




IJHESO, 2025, 5 (1) Saglik Hizmetlerinde Yapay Zeka Politikalari

Pagallo U, O'Sullivan S, Nevejans N, Holzinger A, Friebe M, Jeanquartier F ve digerleri.
Saglik sektoriinde yapay zekénin yetersiz kullanimi: firsat maliyetleri, basari
oykiileri, riskler ve oneriler. Health Technol (Berl). 2024;14(1):1-14.

Panch, T., Mattie, H., Celi, L.A., 2019. The “inconvenient truth” about Al in healthcare. Npj
Digital Medicine 2 (1), 77. https://doi.org/10.1038/s41746-019-0155-4.

Panch, T., Szolovits, P., & Atun, R. (2018). Artificial intelligence, machine learning and
health systems. Journal of Global Health, §8,020303. Doi: 10.7189/jogh.08.020303.

Panwar, H., Gupta, P. K., Siddiqui, M. K., Morales-Menendez, R., & Singh, V. (2020).
Application of deep learning for fast detection of COVID-19 in X-rays using
nCOVnet. Chaos, Solitons & Fractals, 138, 109944. Doi:
10.1016/j.chaos.2020.109944.

Patel, S., Mc Ginnis, R.S., Silva, I., DiCristofaro, S., Mahadevan, N., Jortberg, E., Franco, J.,
Martin, A., Lust, J., Raj, M., McGrane, B., DePetrillo, P., Aranyosi, A.J., Ceruolo,
M., Pindado, J. And Ghaffari, R. (2016). “A Wearable Computing Platform for
Developing Cloud-Based Machine Learning Models for Health Monitoring
Applications, 38th Annual International Conference of the IEEE Engineering in
Medicine and Biology Society (EMBC), Orlando, FL, 5997-6001.

ProMed-mail. (2021). About ProMED-mail, https://promedmail.org/about-promed/. (Erisim
Tarihi: 25.03.2021).

Raghupathi, W., & Raghupathi, V. (2014). Big data analytics in healthcare: Promise and
potential. Health Information Science and Systems, 2, 3. Doi: 10.1186/2047-2501-
2-3.

Rahman, M.A., Mahmud, P. and Mashuk, S. (2013). “Augmented and Virtual Reality Based
Approaches in Minimally Invasive Surgery Training, International Conference on
Informatics, Electronics and Vision (ICIEV), 17-18 Mayis, Dhaka, Bangladesh, 1-
4.

Rathore, F. A. & Rathore, M. A. (2023). The emerging role of artificial intelligence in
healthcare. Journal of the Pakistan Medical Association, 73(7), 1368-1369.
https://doi.org/10.47391/jpma.23-48

Sarker, 1. H., Hoque, M. M., Uddin, M., & Alsanoosy, T. (2021). Mobile data science and
intelligent apps: Concepts, Al-based modeling and research directions. Mobile
Networks and Applications, 26, 285-303.

Smith, J., Kreutzer, S., Moeller, C. and Carlberg, M. (2016). Industry 4.0, European
Parliament, Economic and Scientific Policy Department, Study Paper.
https://www.europarl.europa.eu/RegData/etudes/STUD/2016/570007/IPOL_STU(
2016)570007_EN.pdf.

Stoger K, Schneeberger D, Holzinger A. Tibbi yapay zeka. iletisim ACM. 25 Ekim
2021;64(11):34-36.

T.C. Cumhurbaskanlig1 Dijital Doniisiim Ofisi & T.C. Sanayi ve Teknoloji Bakanligi. (2021).
Ulusal Yapay Zeka Stratejisi (2021-2025).

T.C. Cumhurbaskanlhig1 Strateji ve Biitge Baskanligi. (2023). On Ikinci Kalkinma Plan
(2024-2028). Strateji ve Biitce Bagkanlig.

Thomas, A. A., Zheng, C., Jung, H., Chang, A., Kim, B., Gelfond, J., Slezak, J., Porter, K.,
Jacobsen, S. J., & Chien, G. W. (2014). Extracting data from electronic medical
records: Validation of a natural language processing program to assess prostate
biopsy results. World Journal of Urology, 32, 99-103. Doi: 10.1007/s00345-013-
1040-4.

Topol, E.J., 2019. High-performance medicine: the convergence of human and artificial
intelligence. Nat. Med. 25 (1), 44-56. https://doi.org/10.1038/s41591-018-0300-7.

Tiirkiye Saghk Enstitiileri Baskanligi (TUSEB). (2024). 2024 Yili Idare Faaliyet Raporu.

Yetkin Ataer, M. (2025). Yapay Zeka ve Tiirkiye’de Kamu Maliyesinin Degisen Roli,
Cukurova Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Dergisi, 34 (Ozel Say1), 341-354.

404




IJHESO, 2025, 5 (1) AYDEMIR, H. C.

Yorgancioglu, Tarcan, G., Yal¢in Balgik, P., & Sebik, N. B. (2024). Tiirkiye ve Diinyada
Saglik Hizmetlerinde Yapay Zekd. Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi Lokman
Hekim Tip Tarthi ve  Folklorik Tip  Dergisi, 14(1), 50-60.
https://doi.org/10.31020/mutftd.1278529.

Yu, K. H,, Beam, A. L., & Kohane, I. S. (2018). Artificial intelligence in healthcare. Nature
Biomedical Engineering, 2, 719-731. Doi: 10.1038/s41551-018-0305-z.

Zhang, L., Wang, H., Li, Q., Zhao, M.-H., Zhan, Q.-M., 2018. Big data and medical research
in China. BMJ j5910. https://doi.org/10.1136/bm;j.j5910.

World Health Organization. (2021). Ethics and governance of artificial intelligence for
health: WHO guidance.

405




International Journal of Health Sociology (IJHESO) 2025, 5 (1), 5.406-415

Bagvuru Tarihi: 24.12.2025 Makale Turi: Kabul Tarihi: 28.12.2025
Revizyon Tarihi: 26.12.2025 Derleme Makalesi Yayim Tarihi: 30.12.2025

TOPLUMSAL BiR MESELE: SANAL KUMAR BAGIMLILIGI

Nesrin COLDUR!
oz
Bagimlilik, bireyin bir maddeye ya da davramisa iligkin kontroliinii kaybetmesi ve olumsuz sonuglara
ragmen bunu stirdiirmesi durumudur. Uzun siire madde kullammiyla simirli bigimde ele alinan
bagimhilik kavrami, dijitallesmenin hiz kazanmasiyla birlikte davranissal bagimliliklar: da kapsayan
genis bir ¢erceveye evrilmistir. Bu baglamda sanal kumar bagimhiligi, dijital teknolojilerin sundugu

stirekli erisim, o6diil mekanizmalar: ve cevrim i¢i etkilesimler aracihigiyla yayginlagan giincel bir
toplumsal saglik sorunu olarak éne ¢ikmaktadr.

Saglik sosyolojisi yaklasimi, sanal kumar bagimliigini sadece bireysel bir patoloji olarak ele
almamaktadir. Sanal kumar bagimliligi bireysel diizeyde ruhsal saglik sorunlari, bor¢lanma ve islev
kaybi, aile i¢ci ¢atismalar, sosyal dislanma ve kamusal saglk sistemleri iizerinde artan bir yiik
olusturmaktadir. Bu ¢aliyma, sanal kumar bagimhihigimi saghk sosyolojisi perspektifinden
degerlendirerek, konunun bireysel davramslarla sinirli olmayan toplumsal bir saglhk riski olarak ele
alimmasi gerektigini ve bu alana yonelik literatiiv temelli kavramsal bir c¢ergeve sunmayi
amaglamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Bagimlilik, Sanal Kumar Bagimliligi, Dijital, Saglik Sosyolojisi.

A SOCIAL ISSUE: ONLINE GAMBLING ADDICTION

ABSTRACT

Addiction is a condition in which an individual loses control over the use of a substance or engagement
in a behavior and continues it despite negative consequences. Traditionally, the concept of addiction
was largely confined to substance use; however, with the rapid advancement of digitalization, it has
evolved into a broader framework that also encompasses behavioral addictions. In this context, online
gambling addiction has emerged as a contemporary public health issue, becoming increasingly
widespread through the constant accessibility, reward mechanisms, and online interactions enabled by
digital technologies.

From a health sociology perspective, online gambling addiction is not regarded merely as an individual
pathology. At the individual level, it leads to mental health problems, indebtedness, functional
impairment, family conflicts, social exclusion, and an increasing burden on public health systems. This
study aims to evaluate online gambling addiction from a health sociology perspective, arguing that it
should be addressed as a social health risk rather than being limited to individual behaviors, and to
provide a conceptual framework for this field.

Keywords: Addiction, Online Gambling Addiction, Digital, Health Sociology.
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GIRIS

Bagimlilik olgusu, bireyin belirli bir maddeye ya da davranisa kars1 kontroliinii
yitirmesi, bu unsurun yasaminda merkezi bir konum kazanmasi ve ortaya g¢ikan
olumsuz sonuglara ragmen kullanimin ya da davranigin siirdiirilmesiyle karakterize
edilen (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2013) ¢ok boyutlu bir sorundur. Diinya Saglk
Orgiitii bu sorunu, psikolojik ya da fiziksel zararlarla sonu¢lanmasina karsin bireyin
davraniglan iizerindeki denetimini yitirerek bu davraniglar siirdiirmesini, bagimlilik
olarak nitelendirilmektedir. Uzun yillar boyunca bagimlilik kavrami, daha ¢ok alkol
ve madde kullanimina indirgenmis; ancak son yillarda yapilan bilimsel ¢aligmalar,
bagimliligin sadece kimyasal maddelerle smirli olmadigini, belirli davranis
ortntiilerinin de bagimlilik 6zellikleri gosterebildigini ortaya koymustur (Denizci
Nazligiil ve Yilmaz, 2019: 97; URL 1, 2025).

Bagimlilik alanindaki yaygin smiflandirmalara gére bagimliliklar, maddeye dayali
bagimliliklar ve davramigsal bagimliliklar olmak {izere iki temel kategoride ele
alinmaktadir (Grant vd., 2010: 233). Madde bagimliligi, alkol, nikotin ve farkli
psikoaktif maddelerin tekrarlayici ve stireklilik gosteren kullanimi sonucunda ortaya
cikan; fizyolojik ve psikolojik diizeyde belirgin etkilerle kendini gosteren bagimlilik
tiirii olarak tanimlanmaktadir (American Psychiatric Association [APA], 2013).
Buna karsilik davranmigsal bagimliliklar, herhangi bir kimyasal madde alim
olmaksizin, belirli davranislarin kontrolsiiz ve yineleyici bi¢cimde siirdiiriilmesiyle
gelismekte ve bireyin islevselligini ile yasam kalitesini olumsuz ydnde
etkilemektedir. Kumar oynama, agir1 aligveris yapma ve ¢evrim i¢i oyun oynama gibi
davraniglar (Zubaroglu Yanardag vd., 2020: 522), video oyunlari, internet kullanima,
yeme davranislari, spor, sigara, kumar ve sans oyunlart ile teknoloji ve sosyal medya
kullanimu gibi alanlar (Oztiirkmen, 2023: 4) davramissal bagimliliklara 6rnek olarak
literatiirde siklikla yer almaktadir. Davramigsal bagimliliklarin kapsami ve
yaygmligi, ozellikle dijitallesmenin hiz kazanmasiyla birlikte daha goriiniir hale
gelmis ve bu tlir bagimhiliklarin giincel boyutlarinin anlagilmasinda nicel verilere
dayali raporlar 6nemli bir referans noktasi olugturmustur.

We Are Social Subat 2025 raporu, dijitallesmenin kiiresel 6lgekte ulastigi boyutu
carpict sekilde ortaya koymaktadir. Rapora gore, diinya niifusunun %68’ inden
fazlasini temsil eden 5,65 milyar kisi aktif olarak internet kullanmakta olup,
cevrimici ortamlarda gecirilen gilinlilk ortalama siirenin 6 saat 38 dakika olarak
saptandig1 kaydedilmistir. Internet kullamim yogunlugunun o6zellikle 16-24 yas
grubunda daha yiiksek oldugu belirtilmektedir. Bu bulgular, teknolojik gelismelerle
birlikte dijital ortamlarin bireylerin giindelik yasaminda giderek daha merkezi bir rol
istlendigini gostermektedir. Akkas’a gore (2019: 44) dijitallesme, bireylerin
yasamina birgok kolaylik saglasa da kontrolsiiz ve asir1 kullanim birtakim
olumsuzluklari beraberinde getirmektedir.

Bu baglamda, teknolojik gelismelerin hizlanmas1 ve dijital araclarm gilindelik
yagsamin ayrilmaz bir parcasi héline gelmesi, bagimlilik kavraminin sanal ortamlar
iizerinden ele alinmasini 6nemli kilmigtir. Sonug itibartyla bagimlilik olgusu,
giiniimiizde sadece madde kullanimina indirgenen bir yap1 olmaktan uzaklagmuis;
dijital doniigiimiin etkisiyle ¢evrim i¢i ve sanal davranislart da icine alan daha
kapsamli bir kavramsal ¢er¢eveye evrilmistir. (Griffiths, 1990: 35, Peele ve Brodsky,
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1975: 172).

Saglik sosyolojisi, dijital ve kumar bagimliligini bireysel zayiflik ya da tibbi bir
sorun olarak degil, toplumsal yap1 ve ekonomik diizenle baglantili kamusal saglk
meseleleri olarak ele almaktadir. Dijital teknolojilerin giindelik yasama yayilmasiyla
cevrimici kumar ve dijital oyun temelli bagimliliklar artmis bu durum esitsizlikler,
giivencesiz istthdam ve sosyal izolasyon gibi yapisal kosullarla birlikte
derinlesmistir (Cakmak, 2025: 238). Bu bagimliliklar bor¢lanma, aile i¢i sorunlar,
toplumsal dislanma ve ruhsal saglik problemleri gibi genis c¢apli sonuglar
iretmektedir. Schiill (2014) kumar bagimliliginin dijital piyasa dinamikleri ve
neoliberal politikalarin bu siireglerdeki roliine dikkat gekmektedir. Bu nedenle dijital
ve kumar bagimliligi sadece klinik miidahalelerle degil, kamusal politikalar ve
toplumsal diizenlemelerle ele alinmas1 gereken yapisal bir sorundur.

Bu ¢aligmanin amaci, sanal kumar bagimlhiligim saglik sosyolojisi perspektifinden
ele alarak, kumar bagimliligini halk sorunu olarak goriiniir kilmaktir. Bu genel amag
dogrultusunda ¢alisma; (i) sanal kumar bagimhiligimi, (ii) bagimlhilign bireylerin
bireysel ve toplumsal yasamlar iizerindeki etkilerini incelemeyi (iii) sanal kumarin
toplumsal bir saglik riski olarak nasil ele alinabilecegine iligkin kuramsal bir ¢erceve
sunmay1 hedeflerken sistematik bir derleme iddiasi tasimamaktadir.

1. SANAL KUMAR BAGIMLILIGI

Frentzy ve Turner (2013: 6) kumar1 sonucu 6nceden kesin olarak 6ngériilemeyen bir
durum karsisinda, genellikle parasal bir kazang elde etme beklentisiyle belirli bir
degerin riske edilmesi esasina dayanan; Ogel (2017: 253) ise risk unsuruna dayali
olarak kazanan ve kaybeden taraflarin bulundugu, ¢ogu durumda herhangi bir {iretim
stireci icermeksizin mevcut servetin taraflar arasinda yeniden dagitilmasiyla
sonuclanan bir etkinlik olarak tanimlamaktadir.

Kumar bagimliliginin tani 6lgiitlerinin belirlenmesinde Amerikan Psikiyatri Birligi
(APA) ile Diinya Saglhk Orgiitii (DSO) ICD 11, alanda éne gikan iki temel otorite
olarak kabul edilmektedir. Bu baglamda o6zellikle APA tarafindan yayimlanan
Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Istatistiksel El Kitab1 (DSM), kumar bagimliligimnin
smiflandirilmasinda temel bagvuru kaynagi niteligindedir. Kumarla iligkili
bozukluklar ilk kez DSM-III’te “patolojik kumar oynama” (PKO) adi altinda
tanimlanmustir (APA, 1980). Daha sonra DSM-IV’te, PKO tanimi korunarak “bagka
bir yerde smiflandirilamayan diirtii kontrol bozukluklar1” baslig1 altinda ele
alimmistir (APA, 1994). En giincel siirim olan DSM-5’te ise “patolojik kumar
oynama” terimi yerine “kumar oynama bozuklugu” (KOB) ifadesi kullanilmis ve bu
bozukluk, “madde ile iligkili bozukluklar ve bagimlilik bozukluklar1” ana kategorisi
igerisinde “madde ile iligkili olmayan bagimliliklar” basligi altinda siniflandirilmigtir
(APA, 2013). DSM-5 ve ICD-11, kumar oynama bozuklugunu davranigsal
bagimliliklar kapsaminda ele alarak bireyin kumar davranisi lizerindeki denetimini
kaybetmesini, bu davranisa artan oncelik tanimasini ve olumsuz sonuglara ragmen
siirdiirmesini temel Slgiitler olarak kabul etmektedir. Ancak iki sistem tanilama ve
siniflandirma yaklagimlar1 agisindan farklilagmaktadir: DSM-5, kumar oynama
bozuklugunu madde kullamim bozukluklartyla birlikte degerlendirerek belirti
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sayisina dayali ve siddet diizeylerine gore derecelendirilmis bir tani sistemi
sunarken; ICD-11, bu bozuklugu “bagimlilik yapan davramiglar” basligi altinda,
klinik degerlendirmeye daha fazla alan taniyan ve bozuklugun seyri ile yol agtigi
zararlar1 esas alan daha esnek bir ¢ergevede ele almaktadir. (Yesilay, 2025: 14)

Geleneksel olarak kumar denildiginde zar veya kart gibi araglarla oynanan oyunlar
On plana ¢iksa da, dijitallesme siireciyle birlikte kumar tiirleri ¢esitlenmis ve sunum
bigimleri onemli 6lgiide doniismiistiir. Ozellikle kumar uygulamalarmin akilli
telefonlar basta olmak tizere mobil teknolojilere entegre edilmesi, bu faaliyetlerin
mekan ve zaman sinirlamasi olmaksizin, ¢ok daha genis kitleler tarafindan siirekli
erigilebilir hdle gelmesine yol agmistir (Yesilay, 2025: 11). Son on bes yillik siirecte
kumar alaninda dikkat ¢eken en belirgin doniisiimlerden biri, mobil platformlar da
dahil olmak tizere c¢evrim i¢i kumar faaliyetlerine erigsimin belirgin bigimde
artmasidir. Giliniimiizde internet temelli kumar, en hizli yayginlasan kumar
tiirlerinden biri olarak 6ne ¢ikmakta ve bireylerin kumar davraniglarini deneyimleme
ve siirdiirme bigimlerini énemli 6l¢iide yeniden sekillendirmektedir. (Gainsbury,
2015: 185). Sanal kumarin bagimlilik olusturma potansiyelinin giiclenmesinde,
kullanilan teknolojik ve tasarimsal 6zellikler 5nemli bir rol oynamaktadir. Ozellikle
hizl1 oyun dongiileri, yogun gorsel ve isitsel geri bildirimler ile parasal kayiplarin
dijital para ya da sanal krediler aracilifiyla ger¢ceklesmesi, bireylerin harcadiklari
gercek paray1 daha az fark etmelerine yol agmakta ve risk algisi zayiflatmaktadir
(Griffiths & Auer, 2013: 3). Bu durum, ozellikle geng yetiskinler ve ergenler
acisindan sanal kumarn daha gekici ve riskli hile getirebilmektedir.

2. SANAL KUMAR BAGIMLILIGININ ETKIiLERI

Kumar bagimliligi, bireyin kumar oynama davranigini denetleyemez hale gelmesiyle
gelisen ve onemli bireysel ve toplumsal sonuglar doguran bir saglik sorunu olarak
degerlendirilmektedir. Bu baglamda, kumar bagimlhiligimin ortaya ¢ikisinda etkili
olan bireysel ve toplumsal etmenlerin kapsamli bigimde ele alinmasi biiylik 6nem
tagimaktadir (Chun vd., 2011: 35).

2.1. Bireysel Etkileri

Kumar, bireyler, aileler ve topluluklar {izerinde ¢ok boyutlu olumsuz etkilere yol
acabilmektedir. Dogrudan maddi kayiplar ve ekonomik ¢okiisiin yani sira,
istihdamim kaybedilmesi, aile ve sosyal iliskilerin zayiflamasi, fiziksel ve ruhsal
saglik sorunlarimin ortaya ¢ikmasi gibi sonuglar da goriilmektedir. Bununla birlikte
kumar, sucla iligkili riskleri artirmakta; intihar diislincelerinin ve aile i¢i siddet
olasiliginin yiikselmesine zemin hazirlayabilmektedir (Wardle vd., 2024: €951).
Internet temelli kumar etkinliklerinin siirekli ve kolay erisilebilir olmasi, bu olumsuz
etkilerin daha kisa silirede ve daha yogun bicimde ortaya c¢ikmasina zemin
hazirlamaktadir.

Black ve ¢alisma arkadaglarinin (2012: 5) bulgularma gore, kumar oynama
bozuklugu tanisi bulunan katilimcilarin  6nemli bir bolimiiniin - ¢ocukluk
donemlerinde fiziksel, psikolojik ya da cinsel istismar tiirlerinden en az birine maruz
kaldiklarini ifade ettikleri goriilmektedir. Bu oran, sdz konusu 6rneklemde yer alan
bireylerin yaklasik %61 ine karsilik gelmektedir.
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Psikolojik acidan ele alindiginda, ¢evrimi¢i kumar bagimlilig1 yasayan bireylerde
kaygi ve depresyon belirtilerinin yani sira duygudurumda dalgalanmalarin sik
goriildiigli ifade edilmektedir. Kumar davranisi baglangicta stresle basa ¢ikma araci
olarak algilansa da zaman i¢inde sugluluk, pismanlik ve umutsuzluk gibi olumsuz
duygularin yogunlagsmasia yol agmaktadir (Blaszczynski ve Nower, 2002: 487—
489; Gainsbury, 2015: 132—-134). Kumar bagimlilig1 olan bireylerde, uyarilma ve
heyecan arayigina yonelik egilimlerin belirgin bigimde arttig1 goriilmektedir. Bu
bireylerin 6z denetim diizeylerinin gorece diisiik olmasi, daha fazla kazang elde etme
isteginin baskin héle gelmesine yol agmakta; s6z konusu diirtiisel yonelim ise
diisiince ve davranislarin denetlenmesini giiclestirmektedir (Incekara ve Tas, 2022:
465).

Sanal kumar bagimliligi, bireylerin zaman yonetimi ve giinliik yasam islevselliginde
olumsuz etkiler yaratmaktadir. Bu bireyler, kumar oynama davranigina giderek daha
fazla zaman ayirmakta ve akademik sorumluluklar, is yiikii ile kisisel bakim gibi
temel alanlar1 ihmal edebilmektedir. Siirekli ¢evrim i¢i erigim imkani, uyku
diizeninin bozulmasina ve fiziksel yorgunlugun artmasina yol agmaktadir (Avenyo,
Kwashie ve Demuyakor, 2024: 6)

Finansal zorluklar, sanal kumar bagimliliginin birey {izerindeki en belirgin
etkilerinden biridir (Hakansson ve Widinghoff, 2020: 1). Diinya Saglik Orgiitiine
(2024) gore kumar, bireyin sagligini olumsuz yonde etkileyerek ruhsal bozukluklarin
goriilme sikligimi artirabilmekte ve intihar riskini yiikseltebilmektedir. Ayrica, hane
biitcesinin temel gereksinimler yerine kumar harcamalarma yonlendirilmesi,
ekonomik yoksunlugun derinlegsmesine neden olabilmektedir. Kumarin yol agtigi
olumsuzluklar arasinda kisilerarasi iligkilerin zayiflamasi, aile i¢i siddet olaylarinin
artmasi, ciddi mali sorunlar1 beraberinde getirmektedir.

Sanal kumar bagimliligi, bireyin sosyal iligkilerini de olumsuz etkileyebilmektedir.
Kumar davramigini gizleme egilimi, aile iyeleri ve yakin cevre ile iletisim
sorunlarina yol acabilmektedir. Giivenin zedelenmesi, sosyal izolasyon ve yalnizlik
duygusunun artmasi, bagimliligin bireysel etkilerinin O6nemli bir boyutunu
olusturmaktadir (Griffiths ve Auer, 2013: 1). Kumar oynama bozuklugunun aile
iizerindeki etkileri genel hatlariyla su sekilde 6zetlenebilir (Dowling, 2014: 2):

1. Aile ve yakin iligkilerin isleyisini olumsuz yonde etkiler.

2. Es, cocuklar ve diger aile iiyeleri (ebeveynler, kardesler, biiyiikanne ve
biiyiikbabalar) tizerinde etkili olur.

3. Duygusal sorunlar ve mali sikintilar nedeniyle aile i¢i iligkiler bozulabilir.

4. Aile igi siddet olasilig1 artabilir.

5. Aile igindeki ¢ocuklarin kumar oynama bozuklugu gelistirme riski yiikselir.

Saglik sosyolojisi acisindan sanal kumar bagimliligi, bireysel zaaflarla
aciklanamayacak, yapisal kosullarin etkisiyle sekillenen bir olgudur. Siirekli ¢evrim
ici erisim, ekonomik belirsizlikler ve dijital piyasanin tesvik edici yapisi, bireyin 6z
denetim ve duygusal diizenleme kapasitesini zorlamaktadir. Baslangicta stresle baga
cikma araci olarak goriilen kumar, zamanla kaygi, sucluluk ve umutsuzluk gibi
duygular1 artirarak bireyin yasam islevselligini, iyilik halini ve sosyal iliskilerini
olumsuz etkilemektedir. Kumarin birey tiizerindeki etkileri, sanal kumarin
yayginlagmasiyla birlikte yeni bir boyut kazanmustir. Siirekli erisim olanagi,
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bireylerin diirtli denetimini zayiflatirken kayiplarin telafi edilmesine yonelik
davraniglan artirmis ve kumar pratiginin giindelik yasamin merkezine yerlesmesine
neden olmustur. Bu siiregte sanal kumar bagimliligi, ruhsal sorunlarin yogunlagmas,
maddi kayiplarin kisa siirede biiyiimesi ve sosyal iligkilerin hizla zayiflamas1 gibi
bireysel sonuglar1 daha goriiniir hale getirmistir.

Sanal kumar bagimlhihigmin bireysel secimlerle agiklanamayacak Olgiide,
dijitallesmenin yarattigi doniisiimler ve ekonomik giivencesizlikler gibi yapisal
siiregler tarafindan sekillenen karmasik bir olgu oldugu goriilmektedir. Saglik
sosyolojisi agisindan bu tespit, bagimlilig1 sadece bireysel bir hastalik olarak ele alan
yaklagimlarin sinirlarini ortaya koymaktadir. Bagimlilik literatiirii agisindan ise bu
durum, davranigsal bagimliliklarin zaman i¢inde ve iginde bulunulan toplumsal
baglamla birlikte gelistigini gostererek, miidahale yaklagimlarinin bireye
odaklanmakla sinirli kalmamasi gerektigini ortaya koymaktadir.

2.2. Toplumsal Etkileri

Toplumsal diizeyde degerlendirildiginde, kumarin en dikkat ¢ekici sonuglarindan
biri ekonomik esitsizlikleri derinlestirici bir etki yaratmasidir. Kumar davranisi,
ozellikle diisiik gelir gruplarinda daha agir sonuglar dogurmakta; artan borglanma,
maddi yoksunluk ve sosyal yardim gereksiniminin ¢gogalmasina neden olmaktadir.
Bu durum, etkilerini sadece bireysel diizeyle sinirli birakmamaktadir. Sosyal hizmet
alanlar1 ve saglik sistemleri iizerinde ek bir yiik olusturmaktadir. Kumarla iliskili
ekonomik sorunlarmn artmasi, dolayli olarak kamu kaynaklar1 {izerindeki baskiy1
artirmakta ve toplumsal refahin zayiflamasma neden olabilmektedir
(Williams,Stevens ve Rehm, 2011: 7).

Diinya Saglik Orgiiti'ne (2024) goére toplumsal damgalanma, hirsizhik ve
dolandiricilik gibi gelir elde etmeye yonelik suglara yonelim, gocuklarin ihmal
edilmesi ve kurumsal diizeyde yolsuzluk yer almaktadir. Bunun yani sira, kumar
faaliyetleri yasa dis1 yollarla elde edilen gelirlerin aklanmasinda siklikla kullanilan
bir ara¢ olarak kullanilmasina sebebiyet vermektedir.

Kumar davranigina asir1 zaman ve enerji ayiran kisilerde, ig performansinda diisiis,
ise devamsizlik ve is iligkilerinde bozulma gibi olumsuz sonuglar ortaya
cikabilmektedir. Bu durum, bireyin iiretkenligini azaltarak hem istihdam
stirdiiriilebilirligini zayiflatmakta hem de ekonomik verimlilik iizerinde olumsuz
etkilere yol agmaktadir (Latvala, Lintonen ve Konu, 2019).

Toplumsal diizen ve giivenlik baglaminda ele alindiginda, kumar davraniginin baz
kosullarda sugla iligkili sonuglar dogurabildigi goriilmektedir. Kumar kaynakl
ekonomik kayiplar ve borglanma, bireylerin yasa disi faaliyetlere yonelme olasiligim
artirabilmektedir. Dolandiricilik, hirsizlik ve kimi durumlarda siddet igeren
davraniglarin ortaya ¢ikma riskini yiikseltebilmektedir. Bu tiir sonuglar, toplumda
giiven duygusunun zayiflamasina ve sosyal biitiinliigiin zarar gérmesine yol
acabilmektedir (TUSPE, 2025: 22).

Sanal kumar, geleneksel kumar pratiklerinden ayrisarak mekéansal ve zamansal
kisitlart ortadan kaldirmakta; kesintisiz erigsim olanaklari, hizlandirilmis 6diil
dongiileri ve anonim katilim imkan araciligiyla kumar davraniginin siirekliligini ve
bagimlilik potansiyelini artirmaktadir. Sonug olarak ekonomik diizen ve toplumsal
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iligkiler iizerinde de ¢ok boyutlu etkiler yaratan 6nemli bir toplumsal sorun olarak
karstmiza ¢ikmaktadir. Bu baglamda, kumarm yol agtifi olumsuzluklarin
azaltilabilmesi icin toplumsal farkindalig1 artiran, koruyucu—o6nleyici yaklagimlari
merkeze alan ve politika yapim siireclerini de kapsayan kapsamli stratejilerin
gelistirilmesi biiyiik 6nem arz etmektedir.

3. SONUC VE ONERILER

Tiirkiye’de sanal/cevrimig¢i kumar bagimliligina iligskin ¢aligmalarin biiyiik 6lgiide
psikoloji ve psikiyatri disiplinleri ¢er¢evesinde yiiriitiildiigii; bireysel tan 6lgiitleri,
klinik belirtiler ve tedavi yaklagimlarma odaklandigi goriilmektedir. Buna karsin, bu
bagimlilik bi¢iminin dijitallesme siiregleri, ekonomik yapi, giivencesiz istihdam ve
toplumsal esitsizliklerle iliskisini ele alan saglik sosyolojisi temelli biitiinciil
analizler sinirhh kalmaktadir. Bu derleme, mevcut literatiirdeki bu boslugu goriiniir
kilarak sanal kumar bagimliligin1 bireysel bir davramis sorununun otesinde,
toplumsal kosullar icinde sekillenen bir saglik meselesi olarak tartismayi
amaglamaktadir.

Dijitallesmenin kiiresel 6lgekte hiz kazanmasiyla birlikte, sanal kumar faaliyetlerinin
yaygimlastig1 ve bu durumun bireysel sorunlarin dtesine gecerek toplumsal yapiy1
etkileyen onemli bir sosyal risk alani haline geldigi goriilmektedir. Uluslararasi
kuruluslar ve Tiirkiye’deki resmi kurumlar tarafindan yayimlanan veriler, bu
bagimlilik tiirliniin ¢ok boyutlu sonuglarini agik bigimde ortaya koymaktadir.

Diinya genelinde yapilan arastirmalar, ¢evrim i¢i kumarin geleneksel kumar tiirlerine
kiyasla daha yiiksek bagimlilik riski tagidigin1 gdstermektedir. Diinya Saglik Orgiitii
(WHO), davranigsal bagimliliklarin 6zellikle dijital platformlar araciligiyla hizla
yayildigini ve ruh sagligi sorunlartyla giiclii bir iliski i¢inde oldugunu belirtmektedir.

Tiirkiye’ye iliskin bulgular da uluslararas: literatiirle benzer bir egilime isaret
etmektedir. Yesilay Danigmanlik Merkezleri (YEDAM) tarafindan yayimlanan
raporlar, son yillarda kumar ve 6zellikle ¢evrim i¢i bahisle iligkili bagvurularda
kayda deger bir artis oldugunu gostermektedir (Yesilay, 2023). Bunun yam sira
Emniyet Genel Miidiirliigii ve ilgili resmi kurumlarin degerlendirmeleri, yasa dist
sanal bahis platformlarinin yayginlagsmasinin, 6zellikle geng erkekler arasinda kumar
davraniginin artmasinda etkili oldugunu ortaya koymaktadir.

Tiirkiye’de yiiriitilen akademik caligmalarda, sanal kumar oynayan bireylerde
borg¢lanma diizeyinin yiikseldigi, akademik ve mesleki islevsellikte diisiis yasandigi
ve aile i¢i iligkilerin olumsuz etkilendigi belirlenmistir. Ekonomik kayiplar, gizleme
davraniglar ve giiven kaybi, aile biitiinligiinii tehdit eden temel faktorler arasinda
yer almaktadir. Bu durum, ailenin koruyucu ve destekleyici islevinin zayiflamasina
yol agmaktadir.

Sosyal 6grenme ve davranissal 6grenme kuramlari, sanal kumar bagimliligini sosyal
cevre icinde gozlem, taklit ve pekistirme yoluyla edinilen bir davramis olarak
aciklamaktadir. Aile, akran gruplart ve ¢evrim igi etkilesimler kumar davranigini
normallestirirken, belirsiz araliklarla sunulan kazang ve 6diil mekanizmalari bu
davranigin stirdiiriilmesini gii¢lendirmektedir. Kumarin sosyal olarak kabul edilebilir
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bir pratik héline gelmesi ise risk algisin1 zayiflatarak bagimliligin devamliligina
katki sunmaktadir.

Sanal kumar bagimliligiyla etkili bigimde miicadele edebilmek i¢in bireysel tedavi
uygulamalarinin yami sira kurumsal ve onleyici politikalara dayali biitlinciil
stratejilerin gelistirilmesi gerekmektedir. Egitim alaninda, dijital bagimliliklar ve
riskli ¢evrim i¢i pratiklere iligkin farkindalik c¢aligmalarinin yayginlastirilmasi,
ailelere yonelik bilgilendirici ve destekleyici psiko-egitsel programlarin
giiclendirilmesi 6nemli bir ihtiya¢ olarak 6ne ¢ikmaktadir. Bununla birlikte saglik
sisteminin erken tanilama, yonlendirme ve danmigmanlik hizmetlerini artirmasi,
bagimlilik siirecinin ilerlemesini sinirlandirmada kritik bir rol oynayacaktir.

Tiirkiye baglaminda ise sanal kumar ve yasa dis1 bahisle miicadelede mevcut hukuki
diizenlemelerin etkin bicimde uygulanmasi, dijital ortamlarin daha siki denetlenmesi
ve medya araciligiyla toplumsal bilincin artirilmasi 6nem tagimaktadir. Uluslararasi
deneyimlerin de gosterdigi iizere, yalnizca cezai yaptirimlara dayanan yaklagimlar
yerine, bu yaptirimlarin psikososyal destek ve rehabilitasyon hizmetleriyle birlikte
yiiriitiilmesi daha kalic1 ve siirdiiriilebilir sonuglar saglayacaktir.

Sonug olarak sanal kumar bagimliligi, diinya genelinde ve Tiirkiye’de bireyi, aileyi
ve toplumu etkileyen ¢ok boyutlu bir sosyal sorun olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Bu
nedenle bagimlilikla miicadelede, sosyolojik kurumlar1 merkeze alan, disiplinler
aras1 ve biitiinciil bir yaklasimm benimsenmesi; toplumsal refahin korunmasi ve
giiclendirilmesi agisindan temel bir gereklilik olarak degerlendirilmektedir.
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