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Amag: Calismanin amaci Alfa kusagl ¢ocuklarda dijital teknoloji ekran maruziyeti siiresi ile uyku stiresi
arasindaki iliskiyi incelemektir. Hipotezimiz, daha fazla ekran maruziyeti siiresi ve yatak odasinda dijital
teknoloji bulunduran ¢ocuklarda, uyku siiresinin olumsuz etkilenecegidir.

Materyal ve Metot: Calismaya 1-96 ay yas arasinda c¢ocugu olan toplam 128 ebeveyn dahil edildi.
Arastirmacilar tarafindan hazirlanan ve demografik bilgiler, teknolojik cihaz kullanimi, yatak odasinda
teknolojik cihaz varligi ve uyku ile ilgili davranislar1 sorgulayan yar1 yapilandirilmis degerlendirme formu
kullanildu.

Bulgular: Cocuklarin yatak odasinda bulunan teknolojik cihazlarin dagiliminin sirasiyla; %46 televizyon,
%28,5 cep telefonu, %11,2 bilgisayar ve %14,3 tablet oldugu goriildi. 25-48 ay yasindaki cocuklarinda
teknolojik cihaz kullaniminin veya maruziyetinin en yiiksek (157,3 dakika) oldugu bulundu. Cocuklarin ekran
kullanimi/maruziyeti siiresi ile uyku siiresi arasindaki iliskiyi inceledigimizde toplam ekran siiresi ile toplam
uyku siiresi arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski oldugu saptandi (p=0,0001). Yatmadan 6nce ekran siiresi
ile uykuya dalis siiresi ve toplam uyku siiresi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunmadi.

Sonug: Cocuklarin yatak odasinda en sik bulunan teknolojik cihazin televizyon oldugu ve uyku siiresinin en az
oldugu grubun 25-48 ay arasi ¢ocuklar oldugu ve uyumadan 6nce en fazla teknolojik cihaz etkisi altinda kalan
¢ocuklarin 1-48 ay arasi ¢ocuklar oldugu goriildii. Cocuklarda ekran maruziyet siiresindeki artisin uyku
siirelerinde azalmayla iligkili oldugu, fakat yatak odasinda teknolojik cihaz bulundurmayla uyku siiresinin
etkilenmedigi goruldi.

Anahtar Kelimeler: Dijital oyunlar, teknolojik cihazlar, ekran maruziyeti, cocuk, uyku sorunlari.

Abstract

Objectives: This study aims to investigate the relationship between digital technology screen exposure time
and sleep duration in Alpha generation children. We hypothesize that children with longer screen exposure
time and digital technology in the bedroom will have a negative impact on sleep duration.

Materials and Methods: A total of 128 parents with children between the ages of 1-96 months were included
in the study. A semi-structured evaluation form was used by the researchers to investigate demographic
information, the use of technological devices, the presence of technological devices in the bedroom and sleep-
related behaviors.

Results: The distribution of technological devices in the children's bedroom was as follows; 46% television,
28.5% mobile phone, 11.2% computer and 14.3% tablets. It was found that the use or exposure of technological
devices was highest (157.3 minutes) in children aged 25-48 months. When we examined the relationship
between the duration of screen use /exposure of children and sleep time, it was found that there was a
statistically significant relationship between total screen time and total sleep time (p=0.0001). There was no
statistically significant relationship between screen time before bedtime, sleep onset time and total sleep time.
Conclusion: It was seen that the most common technological device in children's bedroom was television and
the group with the least sleep time was between 25-48 months and the children who were under the influence
of the most technological devices before sleeping were children aged 1-48 months. It was observed that the
increases in screen time in children was associated with a decrease in sleep duration but did not affect sleep
time by having a technological device in the bedroom.

Keywords: Digital games, technological devices, screen exposure, children, sleep problems.
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Giris

Teknolojinin hizli gelisimi ve yaygin kullanimi, dijital ekranlar giinltiik yasamin bir pargasi haline getirmistir.
Bat1 ve uzak dogu tilkelerinde, ¢ocuklarin dijital ekran maruziyetinde siirekli bir artis oldugu goériilmektedir.
2011 yilinda 0-8 yas arasi ¢ocuklarin %52'si teknolojik cihaz erisimine sahip iken bu oran 2013’de %75'e
yiikselmis?! ve dijital ekranlar artik her yastan cocuklar tarafindan diizenli olarak kullanilmaya baslanmistir.2
Ulkemizde dijital teknoloji bagimlilig1 calismalari incelendiginde, hemen her yasta rastlanabilen bu problemin

gengler ile cocuklar1 daha yogun bir sekilde etkisi altina aldig1 goriilmektedir.

Glnlimtuzde ekranla tanisma yasinin her gecen giin gittikce diistiigii bilinen bir gercektir. Bugiliniin bebek ve
okul oncesi ¢ocuklari olan Alfa Kusagi, gozlerini mobil cihaz ve gelismis dijital ekranlarla agan 2013 ve
sonrasinda dogan ¢ocuklar1 tanimlanmaktadir.34 Teknolojik iirtinler, telefon ve sanal gerceklik Alfa Kusag:
¢ocuklarinin dogal bir pargasi haline gelmis ve biiyiik bir ¢ogunlugu konusma yetisini kazanmadan ekran
kullanma becerisini kazanmaktadirlar.#> Alfa kusagi, “Bebek bakicilar1 ekran olan ilk nesil” olarak

degerlendirilmektedir.

Cocuklarin ekran maruziyet siddeti ekran basinda gecirdikleri siireyle ifade edilmektedir. “Ekran stiresi”, akilli
telefonlar, tabletler, televizyon (TV), video oyunlar1 veya bilgisayarlar dahil olmak tizere herhangi bir ekranla
harcanan zamani tanimlamaktadir.6? Cocukla iligkili (yas, beden kitle indeksi, etnisite) ve ailesel faktorlerin
(ebeveyn egitim diizeyi, gelir durumu, refah seviyesi) ekran siiresinin artmasiyla iliskili oldugu
disiiniilmektedir.2 Cocuklarda ekran stiresinin artmasi ekran siiresinin ¢ocuklar1 nasil etkiledigiyle ilgili
endiseleri de beraberinde getirmektedir.8 Dijital ekran maruziyetinin hizli bir sekilde artmasinin ¢ocuk saghgi

ve gelisimi tizerinde muhtemel olumsuz etkileri oldugu bildirilmektedir.?

Literatiirde artan ekran siiresinin dikkat eksikligil, dil becerisini kazanamamall, fiziksel inaktivite!?, obezitel3,
uyku problemleril#15 gibi bir¢ok saglik problemleri ile iliskili oldugu bildirilmistir. Giintimiiz ¢ocuklarinin, 20.
yuzyil ¢ocuklarina gore her bir gece icin ortalama bir saat daha az uyuduklari ileri siiriilmektedir.1¢ Uyku,
cocuklarin noérogelisimsel siirecinde anahtar rol oynayan dominant aktivitelerinden biridir. Uyku saglik,
akademik basar1 ve giinliik yasam i¢in énemli bir fonksiyondur. Ancak kii¢iik ¢ocuklarin yaklasik %20-30"u
uyku ile ilgili problemler yasamaktadir.l7-19 Yetersiz uyku, gecikmis uyku-uyaniklik doéngilisii ve uyku
bozukluklari, ¢ocuklar arasinda olduke¢a yaygin goriilen problemlerdendir.2® Cocuklarda uyku problemi,
sirkadiyen fazdaki gecikmeler ve homeostatik diirtiideki diisiisler seklinde biyolojik kokenli, ebeveyn
kontroliinlin azalmasi ve sosyal taleplerin artmasi gibi psikososyal kokenli veya uyku dncesi dijital ekran

maruziyeti gibi cevresel kokenli olabilir.21-24
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Calismamizin amaci, Alfa Kusagi cocuklarinda ekran kullanimi/maruziyeti stiresi ile uyku siiresi arasindaki
iliskiyi incelemektir. Hipotezimiz daha fazla ekran maruziyeti siiresi ve yatak odasinda dijital teknoloji

bulunduran ¢ocuklarda uyku siiresinin ve kalitesinin olumsuz etkilenecegidir.
Materyal ve Metot

Katilimcilar

Calisma Ocak 2019 - Mayis 2019 tarihleri arasinda yiriitilmistiir. Calismaya 1-96 ay yas arasinda ¢cocugu olan
ve calismaya katilmaya goniillii ebeveynler dahil edildi. Norolojik ve psikolojik problemi olan ¢ocuklar
calismaya dahil edilmedi. Toplam 147 ebeveyn, arastirmacilar tarafindan hazirlanan yar1 yapilandirilmis
degerlendirme formunu doldurdu. Degerlendirme formunu eksik dolduran 19 ebeveynin sonuglar1 gegersiz

saylilarak ¢alismadan dislandi. Calisma kapsaminda toplam 128 ebeveynin sonuglar1 degerlendirildi.
Veri Toplama Araglari

Arastirmada veri toplama araci olarak arastirmacilar (ZY, RM) tarafindan konuyla ilgili literatiir taranarak
hazirlanan gecerliligi olan ancak giivenirlik testi yapilmayan yari yapilandirilmis degerlendirme formu
kullanildi. Degerlendirme formu ii¢ béliimden olusmaktaydi: demografik bilgiler, teknolojik cihaz kullanimi,
yatak odasinda teknolojik cihaz varlig1 ve uyku ile ilgili davraniglar. Demografik bilgiler boliimiinde ¢ocugun
yasl, cinsiyeti, anne ve babanin egitim seviyesi ve ¢ocuk sayis}, teknolojik cihaz kullanim béliimiinde, ebeveynin
ve cocugun cihaz kullanim sikligi, ¢cocugun teknolojik cihaz kullanmaya baslama yasi ve yatak odasinda
teknolojik cihaz varlig1 sorgulandi. Uyku ile ilgili davranislar béliimiinde ise, ¢ocugun giinlik uyku siiresi,
uykuya dalis siiresi ve uyku 6ncesi teknolojik cihaz kullanim siiresi sorgulandi. Calismaya katilan ebeveynlerin
birden fazla ¢cocugu var ise verileri en kii¢iik cocuklarini goéz éniinde bulundurarak doldurmasi istendi. Calisma
Bakirkoy Dr. Sadi Konuk Egitim ve Arastirma Hastanesi Etik Kurulu'nun 12.02.2018 tarih ve 2018/78 sayili

onaya1 ile ve Helsinki Deklarasyonuna uygun olarak yuriitiildi.
Istatistiksel Analiz

Calismadan elde edilen verilerinin istatistiksel analizi “Statistical Package for Social Sciences” (SPSS) Version
22.0 (SPSS inc. Chicago, IL, ABD) istatistik programi kullanilarak yapildi. Verilerin normal dagilima uygun olup
olmadig1 “Shapiro-Wilk Testi” ile belirlendi. Bu testin analiz sonuglarina gore normal dagilima uyan verilerin
analizinde parametrik testler, normal dagilima uymayan verilerin analizinde non-parametrik testler uygulandi.

Calismanin istatistiksel analizinde, degerlendirmeye alinan degiskenler ortalama (Ort), standart sapma (SS),
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say1 ve yiizde degerleri ile tanimlandi. Calismada yasa gore verilerin karsilastirmasinda Kruskal-Wallis testi

uygulanarak analiz yapildi. Sonuglar p<0,05 diizeyinde anlamli olarak kabul edildi.
Bulgular

Calismaya katilan ebeveynlerin yas ortalamasi 34,47+6,22 yil ve %58,7’si iiniversite mezunuydu. Ebeveynlerin
%74,2’si, ¢ocuklarin ise %48,4’i kadindi. Katilimcilarin ¢ocuk sayilar1 incelendiginde ise %39,1’inin 1,
%38,3'liniin 2, %16,4’liniin 3 ve %6,3'liniin ise 4 ve Uzeri ¢ocuga sahip oldugu gorildi. Ebeveynlerin
bildirimine gore evlerinde bulunan teknolojik cihazlarin TV (%94,6), bilgisayar (%81), tablet (%65,7), cep
telefonu (%98,3) ve oyun konsolu (%18,6) oldugu bildirilmistir. Ayrica, ¢alismaya katilan ailelerin %78,1’i
(n=100) evlerinde internet baglantis1 oldugunu bildirmistir. Ebeveynlere gore ¢cocuklarin %40,7’si 1-24 ay,
%39,1’i 25-48 ay ve %20,3’li 49-72 ay yas araliginda teknolojik cihaz kullanmaya veya teknolojik cihaza maruz
kalmaya basladiklari belirtilmistir (Tablo 1).

Tablo 1. Katilimcilarin demografik bilgileri

Frekans (n) Yiizde (%)

Ebeveynin Kadin 95 74,2

Cinsiyeti Erkek 33 25,8

flkokul 17 8,3

.. Ortaokul 10 8,3
Egitim Durumu -

Lise 20 24,8

Universite 81 58,7

1-12 ay 15 11,7

13-24 ay 25 19,5

25-36 ay 14 10,9

37-48 ay 9 7,0

Gocuk Yast 49-60 ay 18 141

61-72 ay 16 12,5

73-85 ay 12 9,4

86-96 ay 19 14,8

Cocugun Cinsiyeti Kadin 61 47,7

Erkek 67 51,6

1-24 ay 40 31,2

Cocugun Teknolojik Cihazi 25-48 ay 23 17,9

Kullanma/Maruziyet Yasi 49-72 ay 26 20,3

73-96 ay 39 30,6

Ebeveynlerin “Cocugunuzun teknolojik cihaz kullanim/maruziyet siklig1 nedir?” sorusuna verdikleri yanitlar

incelendiginde, ¢ocuklarinin %90’ 1in TV'yi, %72,7’sinin cep telefonunu, %53,1’inin bilgisayari, %50’sinin ise
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tableti her giin en az bir defa kullandig1 veya maruz kaldig1 saptandi. TV’ye maruz kalan veya kullanan
cocuklarin (n=115) %30’u 1-24 ay, %17’si 25-48 ay, %27’si 49-72 ay ve %25'i ise 73-96 ay yas aralifindaydu.
Cep telefonuna maruz kalan veya kullanan ¢ocuklarin (n=93) %29’u 1-24 ay, %19’u 25-48 ay, %281 49-72 ay
ve %24l ise 73-96 ay yas araligindaydi. “Sizin teknolojik cihaz kullanim sikliginiz nedir?” sorusuna verdikleri
yanitlar incelediginde, ebeveynlerin %90,6’sinin TV’yi, %87,5’sinin cep telefonu, %58,5’inin bilgisayari,
%50’sinin ise tableti her giin en az bir defa kullandig1 goériildii. Ebeveynlerin teknolojik cihaz kullanim siklig1

ile cocuklarinin teknolojik cihaz kullanim siklig1 arasinda istatistiksel olarak anlamh bir iliski yoktu (p=0,76).

Tablo 2. Cocuklarin yasa gore dijital teknoloji cihaz ekran kullanimi/maruziyeti siiresi

Toplam Ekran TV izleme Bilgisayar Cep Telefonu Tablet
Yas (ay) Siiresi (dKk) Siiresi (dk) | Kullanma Siiresi Kullanma Kullanma
Ort+ SS Ort+ SS (dk) Siiresi (dKk) Siiresi (dk)
Ort+ SS Ort+ SS Ort+ SS
1-24 ay 142,2+£120,5 47,6+44,6 40,5+68,8 34,5£52,1 19,5+£51,3
25-48 ay 157,3+142,8 60,5+58,2 41,7+79,1 23,1+40,6 31,9+56,8
49-72 ay 145,2+91,7 64,5+49,8 40,7+21,5 25,5+46,9 15,2+31,5
73-96 ay 138,8+132,9 69,5+£72,1 44,0+74,8 16,9+59,1 9,5+18,7
p* 0,96 0,27 0,92 0,82 0,38

TV: Televizyon, dk: Dakika, Ort: Ortalama, SS: Standart Sapma.
* Kruskal-Wallis testi

Cocuklarin giin icinde toplam teknolojik cihaz kullanma/maruziyet siireleri yasa gore incelendiginde,
teknolojik cihaz kullanma veya maruziyet siireleri bakimindan istatistiksel olarak anlaml fark saptanmadi
(p=0,96) (Tablo 2). Ebeveynlerin %74,2’si (n=95) ¢ocuklarinin yatak odasinda teknolojik cihaz bulunmadigini,
%25,8'1 ise en az bir teknolojik cihaz bulundugunu bildirdi. Cocuklarin yatak odasinda bulunan teknolojik
cihazlarin dagilimi sirasiyla; %46 TV, %28,5 cep telefonu, %11,2 bilgisayar ve %14,3 tablet oldugu goriildii
(Sekil 1).

Cocuklarin hem yasa gore uyku siireleri hem de uykuya dalis stireleri karsilastirildiginda istatistiksel olarak
anlaml bir fark saptanmadi (p>0,05). Cocuklarin uyumadan 6nce teknolojik cihaz kullanma/maruziyet
siireleri incelendiginde, yasa gore istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu bulundu (p=0,002). Saptanan bu
farkin, 73-96 ay yasinda olan ¢ocuklarin 1-24 ay ¢ocuklara (p=0,010) ve 25-48 ay ¢ocuklara (p=0,007) gore
uyumadan o6nce teknolojik cihaz kullanma/maruziyet siiresi istatistiksel olarak anlaml diizeyde daha az
oldugu saptandi (Tablo 3). Cocuklarin ekran kullanimi/maruziyeti siiresi ile uyku siiresi arasindaki iliskiyi
inceledigimizde (Tablo 4) toplam ekran siiresi ile toplam uyku siiresi arasinda istatistiksel olarak anlaml iligki
oldugu saptandi (p=0,0001). Yatmadan o6nce ekran siiresi ile uykuya dalis siiresi ve toplam uyku siiresi

arasinda istatistiksel olarak anlaml bir iliski bulunmadi.
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Tablo 3. Cocuklarin Uyku ile iliskili Degiskenleri

Yas (ay) Ort+ SS p*
1-24 9,48+2,67
Giinliik Uyuma Siiresi 25-48 7,96+3,47 035
(Saat) 4972 9,24+2,03 ’
73-96 9,10+0,98
1-24 22,85+14,08
Uykuya Dalis Siiresi 25-48 18,26+11,92 0.47
(dK) 49-72 18,29+9,96 ’
73-96 19,68+16,42
1-24 9,15+12,07
Uyumadan Once Teknolojik Cihaz 25-48 6,83+14,47 0.002"
Kullanma/Maruziyet Siiresi (dk) 49-72 3,13¥11,17 ’
73-96 2,74+9,30

Ort: Ortalama, SS: Standart Sapma, dk: Dakika
* Kruskal-Wallis testi

" 73-96 ay yasinda olan ¢ocuklarin 1-24 ay c¢ocuklara (p=0,010) ve 25-48 ay cocuklara (p=0,007) gore
uyumadan once teknolojik cihaz kullanma/maruziyet stiresi istatistiksel olarak anlamli diizeyde daha azd.

Tablo 4. Giin i¢cinde toplam ekran maruziyet siiresi ile uykuya dalis siiresi ve toplam uyku stiresi arasindaki

iliski

Uykuya dalis siiresi Toplam uyKku siiresi
rho p* rho p*
Toplam ekran maruziyet siiresi -0,04 0,62 -0,39 <0,0001
U_yku(_ian dnce ekran maruziyet 0,17 0,18 -0.10 0,26
siiresi

*Spearman korelasyon

M Cep Telefonu

M Tablet

[ Bilgisayar

Ml Televizyon

Sekil 1.Cocukarin Yatak Odasinda Teknolojik Cihaz Bulunma Durumu ve Dagilimlari
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Tartisma

Calisma sonuclarina gore ¢ocuklarin teknolojik cihazlari her giin en az bir defa kullandig1 veya maruz kaldig:
ve yatak odalarinda en fazla bulunan teknolojik cihazin TV (%46) oldugu goriildii. Uyku siiresinin 25-48 ay
arasi ¢ocuklarda en az oldugu ve uyumadan dnce en fazla teknolojik cihaz maruziyetine kalan ¢ocuklarin 1-48
ay arasi ¢ocuklari oldugu saptandi. Cocuklarin ekran siiresi ile uyku siiresi arasinda iliski oldugu goriiliirken;

uyumadan dnce ekran siiresi ile uykuya dalis stiresi ve uyku siiresi arasinda bir iliski bulunmadi.

Calismamizda, ebeveynlere gore evde bulunan teknolojik cihaz dagilimi, TV (%94,6), bilgisayar (%81), tablet
(%65,7), cep telefonu (%98,3) ve oyun konsolu (%18,6) seklinde oldugu goriildii. Literatiir incelendiginde
yapilan ¢calismalarda evde bulunan teknolojik cihaz dagilimlarinin ¢calismamizla benzer oldugu goériilmektedir.
Kabali ve ark.’nin ¢alismasinda evde bulunan teknolojik cihazlarin TV (%97), tablet (%83), cep telefonu (%77),
oyun konsolu (%56) ve bilgisayar (%58) seklinde dagilim gosterdigi bildirilmistir.25> Bununla birlikte, 6 yas ve
altindaki cocuklarin ebeveynlerinin ¢ogunun (%83) giin icerisinde, ortalama olarak 1,5 saat TV ve 1 saat
bilgisayar kullanarak zaman gecirdigi bildirilmistir. Ebeveynleri glinde 2 saatten fazla teknolojik cihaz kullanan
¢ocuklarin, giinde 2 saatten az teknolojik cihaz kullanan ebeveynlerin ¢ocuklarina gore, 28 dakika daha fazla
TV izledikleri rapor edilmistir.26 Ebeveynleri TV izleyerek fazla zaman geciren ¢ocuklarin giinde 4 saatten daha
fazla TV izledikleri gorilmiustiir.?? Calismamizda da ebeveynlerin %90,6’sinin TV'yi, %87,5’sinin cep

telefonunu, %58,5’inin bilgisayari, %50’sinin ise tableti her giin en az bir defa kullandig1 gériilmektedir.

Calismamizda ¢ocuklarin giin i¢cinde en fazla ve en az toplam teknolojik cihaz ekran kullanma veya maruziyet
streleri sirasiyla, 25-48 ay yas grubu cocuklarinda 157,3 dakika, 73-96 ayda yas grubu ¢ocuklarda ise 138,8
dakika oldugu bulundu. TV izleme ve bilgisayar kullanma siirelerinin 73-96 ay yas ¢ocuklarinda, cep telefonu
kullanma/maruziyet siirelerinin 1-24 ay yas ¢ocuklarinda ve tablet kullanim siiresinin ise 25-48 ay yas grubu
¢ocuklarinda en yiiksek oldugu saptandi. Kabali ve ark., calismalarinda 6-48 ay yas ¢ocuklarin giinde 45 dakika
TV izledigi, 27 dakika teknolojik cihazlardan videolar izledigi, 22 dakika cep telefonundan uygulamalar
kullandig1 ve 15 dakika oyun konsolunda oyun oynadiklarini rapor etmislerdir. TV ekran siiresinin tiim yas
gruplarinda benzer oldugu, cep telefonu ve tablet gibi mobil cihaz ekran stirelerinin ise yasla birlikte arttig
bildirilmistir. 25 Lauricella ve ark., 0-8 yas arasi ¢ocuklarda giin icerisinde TV izleme siiresinin 105 dakika,
bilgisayar kullanma stiresinin 25 dakika, cep telefonu kullanma siiresinin 15 dakika ve tablet kullanma
stiresinin 29 dakika oldugunu rapor etmislerdir.” Diger bir calismada ise, ¢ocuklarin giinde yaklasik 3 saat 48
dakika TV izledigi, 1 saat 24 dakika bilgisayar kullandig1 ve 36,43 dakika tablet kullandig1 bildirilmistir.
Glntimizdeki arastirmalarin ¢cogu TV'nin bebekler izerindeki etkilerine odaklanmis olmasina ragmen, 2-4 yas
arasindaki ¢ocuklarin giinde 16 dakika, 5-8 yas arasindaki ¢ocuklarin 24 dakika bilgisayar kullandiklari
goriilmiistiir.28 Cocuk yasi, teknolojik cihazlarin kullanimi i¢cin 6nemli bir gdsterge olup, ebeveyn tutumu ve

ebeveyn teknolojik cihaz kullanimi gibi diger degiskenler de ¢cocuk yasinin artmasiyla birlikte teknolojik cihaz
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ekran stresinin artisina sebep olmaktadir. Ayrica, dijital teknolojik cihazlarin bilgisayarlardan daha kolay
manipiile edilmesi ve kullanimi daha kolay olmasj, biiyiik ¢ocuklarin yani sira kii¢iik ¢cocuklarin da teknolojik

cihazlara fazla zaman ayirmalarina neden olmaktadir.

Arastirmalar, uykunun optimal bilissel performans, fizyolojik siirecler, duygusal diizenleme ve yasam kalitesi
icin ¢cok dnemli oldugunu gostermektedir.24 Yetersiz uyku, artmis obezite ve metabolik fonksiyon bozuklugu
riski dahil olmak tizere bir¢ok olumsuz fizyolojik sonuglarla iliskilendirilmektedir. Uyumadan 6nce teknolojik
cihaz ekran kullanilmasinin, ¢cocuklar arasinda ge¢ uyanmak ve giindiiz yorgunlugu gibi bozulmus uyku
sonuglari ile iligkili oldugu ileri siirtilmiistiir.182930 Yapilan bir arastirmada, yatak odasinda en sik bulunan
cihazlarn, cep telefonu (%74), bilgisayar (%69), miizik cihazlari (iPod, mp3 ¢alar) (%61) ve TV (%55) oldugu
bildirilmistir.3! Calismamizda ise ebeveynlerin %25,8’i cocuklarinin yatak odasinda en az bir teknolojik cihaz
bulundugunu ve bulunan cihazlarin dagiliminin ise sirasiyla; %46 TV, %28,5 cep telefonu, %11,2 bilgisayar ve
%714,3 tablet oldugu goriildii. Cocuklarin yatak odasinda TV varligl, gecikmis uyku saatleri, yatakta daha az siire
gecirme, toplam uyku stiresinde azalma ve artmis uykuya dalma siiresi ile iligkili oldugu bildirilmistir.3233 Bir
diger ¢calismada katilimcilarin %97’nin uyumadan 6nce herhangi bir teknolojik cihaz kullandigini belirtmistir.
Artan teknolojik cihaz ekran siiresinin uyanma sikligi, ¢ok erken uyanma ve giindiiz uykululugu ile iliskili
oldugu rapor edilmistir.3! Cocuklarin yatak odalarinda azalan ebeveyn denetimi ve uyumadan once siddet
icerikli videolarin izlemesi veya oyunlarin oynanmasi ¢ocugun uykuya dalma siiresinde artisa ve gec

uyumasinda rol oynayabilir.

Calismamizda ¢ocuklarin giinliik ortalama uyku siiresinin en az oldugu yas grubunun 25-48 ay yas arasi
¢ocuklari oldugu, yasa gore uyku siirelerinin benzer oldugu gorildi. Cocuklarin uykuya dalis stireleri 1-24 ay
yas arasi ¢ocuklarda daha fazla oldugu (22,85+14,08 dakika) bulundu. Calismamiz sonuglarina gore, 1-48 ay
yas grubu cocuklarin uyumadan o6nce teknolojik cihaz kullanma/maruziyet siiresinin daha fazla oldugu
saptandi. Nathanson ve ark,, yapiklari ¢alismalarinda, 3-5 yas grubu ¢ocuklarin TV’ye maruz kalmalarinin daha
az uyku saatiyle iliskili oldugunu bildirmislerdir.34 Ayrica, ¢ocuklarin giin icinde ortalama olarak 14,1 dakikasi
saat 19:00'dan sonra olmak {lizere toplam 72,9 dakika cihaz ekranina maruz kaldig1 ve aksam saatlerindeki
artan ekran siiresinin uyku problemleriyle iligkili oldugu bildirilmistir.3° Benzer olarak Dworak ve ark., TV
izlemenin ge¢ uykuya dalma ile iligkili oldugunu bildirmistir.3> Daha fazla bilgisayar ekrani siiresinin ge¢ yatma,
glindiiz yorgunlugu ve giindiiz uykululugu ile anlaml iligkili oldugu saptanmistir.353¢ Nathanson ve Beyens
¢alismalarinda, 3-5 yas grubu ¢ocuklarin ortalama olarak her gece yaklasik 10 saat 40 dakika uyudugu ve
ebeveynlerin ¢ocuklarin uyumadan 6nce direng gosterdigi, uykuya dalma siiresinde azalma veya giindiiz

uykululuk yasadiklarini belirtmislerdir.37

Arastirmacilar tarafindan dijital teknolojik cihazlarin kullaniminin uykuyu nasil etkiledigini agiklamak icin

cesitli mekanizmalar ileri siiriilmistir. Bu mekanizmalardan ilki, cihazlarin ekranlarindan yayilan 1s181n,
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ozellikle kisa dalga boyu 1s18inin, melatonin salinimini baskilayabilecegi ve sonuc olarak sirkadiyen ritmi
geciktirebilecegidir.38 One siiriilen ikinci mekanizma, video oyunlari, bilgisayarlar ve cep telefonlar gibi
teknolojik cihazlarin uyaric1 etkilerinin ¢ocuklarin bilissel ve fizyolojik uyarilmasina neden olarak uykuya
dahsim geciktirmektedir.3® Ugiincii mekanizma, cihazlardan yayilan elektromanyetik radyasyonun uyku
mimarisini degistirdigi ve melatonin tiretimini geciktirdigidir. Son mekanizma ise teknolojik cihaz kullaniminin
uyku veya uyku hijyeni ile iligkili diger aktiviteleri (fiziksel aktivite, mobilite vb.) dogrudan etkileyerek uyuma
ile ilgili problemlere neden olmasidir.184041 Ebeveynler, ¢ocuklarinin teknolojik cihazlar1 yatmadan énce veya
yataktayken kullanmalarin1i engelleyerek c¢ocuklarinin daha kalite bir uyku hijyenine sahip olmasini
saglayabilirler. Ayrica ebeveynler cocuklarini ekranla degil akranla oynamalarini tesvik ederek cocugun fiziksel

aktivite seviyesini arttirarak uyku kalitesinin gelismesine katki saglayabilir.

Amerikan Pediatri Akademisi, 18 aydan kii¢ilik cocuklarin ekran tabanl teknolojik cihazlardan uzak durmalari,
18-24 aylik ¢ocuklarin, ebeveynlerin gozetimi altinda izlemeleri gerektigini bildirmektedir. Ayrica, 24-60 aylik
¢ocuklarin glinde 1 saatten fazla ekran tabanl teknolojik cihaz kullanmamasi gerektigini vurgulamaktadir. 72
ay ve Ustii cocuklar icin ise teknolojik cihaz kullaniminin uykudan 6nce sinirlandirilmasi veya azaltilmasi ve
cihaz kullaniminin uyku, fiziksel aktivite, egzersiz gibi saglikla iliskili davramislarin yerine ge¢memesi
gerektigini vurgulamistir.#2 Cocuklarin cihaz kullanimi haricinde, ebeveynlerin de teknolojik cihaz

kullanmalarinin ¢ocuklarinin sagligi tizerinde olumsuz etkileri olabileceginin farkinda olmalidir.

Calismamizdan elde edilen sonuglara gore, ¢ocuklarin en fazla maruz kaldig teknolojik cihazin TV oldugu, 25-
48 ay arasi ¢ocuklarin ise giin i¢cinde en fazla teknolojik cihaz ekran kullanim siiresine sahip oldugu gorildii.
Cocuklarin yatak odasinda en sik bulunan teknolojik cihazin TV oldugu ve uyku siiresinin 25-48 ay arasi
¢ocuklarda en az oldugu ve uyumadan 6nce teknolojik cihaz maruziyetinin en sik goriildiigii yas grubunun 1-
48 ay arasi ¢ocuklar oldugu goriildii. Cocuklarda ekran siiresindeki artisin uyku siirelerinde azalmayla iliskili
oldugu, fakat yatak odasinda teknolojik cihaz bulundurmayla uyku siiresini etkilemedigi goriildii. Ebeveynler
tarafindan goéz oOniinde bulundurularak hem giin igerisinde hem de uyumadan o6nce teknolojik cihaz
kullaniminin/maruziyetinin kontrol altinda tutulmasi gerektigini diisiinmekteyiz. Bununla birlikte cocuklarin
oyun ¢aginda oldugu unutulmamali ve gorsel uyaranlarin etkisini azaltmak icin ¢ocuklar ebeveyn veya

akranlariyla birlikte fiziksel ve zihinsel aktivitelere yonlendirilmelidirler.
Calismanin siirhiliklari

Standardize olmayan degerlendirme araglarinin kullanimi calismamizin muhtemel simirhiliklarindan biri olarak
goriilmektedir. Bir diger sinirliligimiz ise ¢ocuklar iizerinde etkisi olabilecegini diistindiigiimiiz ebeveynlerin

glin igerisindeki cihaz kullanim siirelerinin sorgulanmamis olusudur.
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