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OZET

KADINLARIN CINSEL SIKINTI DUZEYI ILE SOSYAL MEDYA
KULLANIMI ARASINDAKI ILISKININ INCELENMESI

Amagc: Bu arastirma kadinlarin cinsel sikinti diizeyleri ve sosyal medya kullanimi

arasindaki iligskinin incelenmesi amactyla yapilmstir.

Gere¢ ve Yontem: Tanmimlayict ve iliski arayici tiirde yapilan arastirmanin
orneklemine 15.09.2021-20.12.2021 tarihleri arasinda Ordu ilinde yer alan bir
hastanenin polikliniklerine (psikiyatri hari¢) ayaktan bagvuran, arastirmaya katilmaya
goniillii, 18 yasint doldurmus ve cinsel yonden aktif olan 297 kadin alinmistir. Veri
toplama araglar1 olarak Kisisel Bilgi Formu, Sosyal Medya Kullanimi Olgegi (SMKO)
ve Kadin Cinsel Sikinti Olgegi (KCSO) kullanilmistir. Arastirma verilerinin
degerlendirilmesinde tanimlayici istatistiksel yontemler, bagimsiz gruplarda t testi,

ANOVA testi ve Cronbach Alfa glvenilirlik testi kullanilmistir.

Bulgular: Kadinlarin yas ortalamasi 34.82+9.08°dir. %66’sinin {iniversite mezunu,
%69’ unun evli ve %79.8’inin cekirdek ailede yasadigi belirlenmistir. Kadinlarin
ogrenim durumu, ¢alisma durumu, medeni durum, en uzun yasanilan yer, gilinlik
sosyal medya kullanim stiresi, sosyal medya erisim araci, sosyal medyay1 kullanim
amaci, kullanic1 hesabi bulunan sosyal medya platformlar1 ve sosyal medya
platformlar takip siiresine gére SMKO puan ortalamalari farkinin istatistiksel olarak
anlamli oldugu bulunmustur (p<0.05). Kadinlarin 6grenim durumu, ¢alisma durumu,
medeni durum, kronik hastalik, giinliikk sosyal medya kullanim siiresi, sosyal medyay1
kullanim amaci, kullanic1 hesab1 bulunan sosyal medya platformlarina gére KCSO
puan ortalamalar1 farkinin istatistiksel olarak anlamli oldugu belirlenmistir (p<0.05).
Kadimlarin SMKO ve KCSO puan ortalamas: arasinda istatistiksel olarak anlamli,
pozitif yonlii ve diisiik diizeyli bir iliski oldugu belirlenmistir (r=0.346) (p<0.05).
Sonug: Kadinlarin sosyal medya kullanim diizeyi arttik¢a cinsel sikinti diizeylerinin
de arttig1 goriilmiistiir. Kadinlarin yagam kalitesini artirmak amaciyla cinsel sikintilar
ile ilgili genis lgekli ¢aligmalar yapilmasi Onerilir.

Anahtar Kelimeler: Kadin, cinsel sikinti, sosyal medya, hemsirelik



ABSTRACT

EXAMINATION OF THE RELATIONSHIP BETWEEN WOMEN'S SEXUAL
DISTRESS LEVEL AND SOCIAL MEDIA USE

Aim: This research was conducted to examine the relationship between women's

levels of sexual distress and social media use.

Material and Method: The sample of the descriptive and relationship-seeking study
included 297 sexually active women who were over the age of 18, voluntarily applied
to the outpatient clinics (excluding psychiatry) of a hospital in Ordu province between
15.09.2021 and 20.12.2021. As data collection tools, Personal Information Form,
Social Media Usage Scale (SMUS), and Female Sexual Distress Scale (FSDS) were
used. Descriptive statistical methods, independent groups t test, ANOVA test and

Cronbach Alpha reliability test were used in the evaluation of the research data.

Results: The mean age of women was 34.82+9.08. It was determined that 66% of them
were university graduates, 69% were married and 79.8% were living in a nuclear
family. Statistically, the difference in the mean score of SMQL according to the
education status of women, employment status, marital status, longest place of
residence, daily social media usage time, social media access tool, purpose of using
social media, social media platforms with user accounts and social media platforms
found to be significant (p<0.05). It was determined that the difference in the mean
scores of KCSO according to the educational status, employment status, marital status,
chronic illness, daily social media usage time, purpose of using social media, and
social media platforms with user accounts were found to be statistically significant
(p<0.05). It was determined that there was a statistically significant, positive and low-
level relationship between the women's SMUS and their FSDS mean score (r=0.346)
(p<0.05).

Conclusion: It has been observed that as the level of social media use in women
increases, the level of female sexual distress also increases. It is recommended to carry
out large-scale studies on sexual problems in order to improve the quality of life of

women.

Key Words: Woman, sexual distress, social media, nursing
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1. GIRIS
1.1. Problemin Tanimi ve Onemi

Giiniimiizde iletisim araglar1 hizli bir sekilde gelismektedir. Internet ve sosyal
medya kullaniminin teknolojik gelismelere paralel olarak kayda deger bigimde arttig1
gortlmektedir. Akilli telefon ve tablet kullamiminin yayginlagsmasi ise istenilen
zamanda sosyal medyaya erisim imkani ortaya ¢ikarmistir (Kiran ve ark, 2020). Diinya
nifusunun %59’unun internet kullanicist oldugu, %51’inin ise sosyal medya
kullanmakta oldugu bilinmektedir. 2020 y1l1 subat ay1 itibariyle Tiirkiye nifusunun 62
milyonu internet kullanicist iken bunun 54 milyonu sosyal medya kullanicisidir. Bu
verilere gore Turkiye nifusunun %64’ sosyal medya kullanicilarindan olugmaktadir.
Ulkemizde siklikla kullanilan sosyal medya platformlarinda YouTube ilk sirada yer
alirken bunu Instagram, Whatsapp, Facebook ve Twitter izlemektedir (Tlrkiye
Internet Kullanim1 ve Sosyal Medya Istatistikleri, 2020).

Teknolojik gelismelerin son yillarda olduk¢a yaygin kullanilmasi sosyal,
kiiltiirel ve giinliik yasam bigimlerinde birtakim degisikliklere yol agmistir. Teknolojik
gelismeler yasami bir¢cok agidan kolaylastirmanin yaninda bireyleri gercek sevgi,
giivenlik, baglanma, ilgi, giiven duyma gibi insani ihtiya¢lardan mahrum etmistir. Bir
baska ifade ile teknoloji sayesinde insanlar birgok gereksinimine ve maddi olanaklara
erisim kolaylig1 saglarken teknolojinin bu denli yaygin kullanilmadigi zamanlarda
maruz kalinmayan bir¢ok problemle de karsi karsiya kalmaktadir (Aktas ve Copur,
2018). Yapilan bir arastirmaya gore kisilerin sosyal medyayr kullanma amaglari
sirastyla iletisim kurmak, diger insanlarla baglantida kalmak, bos zamanlarim
degerlendirmek, eglenmek, oyun oynamak, yeni arkadasgliklar kurmak, evlilik
amaciyla yakinlik kurmak ve cinsel iligkiye girmek amacryla yakinlik kurmak seklinde

stralanmistir (Alioglu, 2016).

Bireylerin sosyallesmesine katkida bulunan sanal iletisim sekli diger yandan
evlilik birligi veya romantik iligkiler acisindan tehdit unsuru olarak goriilmeye
baslanmistir. Fotograf, video ve bilgi paylasma, e-posta gonderme, oyun oynama, chat
odalarinda cevrimici sohbetlere katilma gibi ¢esitli hizmetler sunarak hayatimizin

merkezine yerlesen sosyal medya platformlari, bilinmezlik 6zelligine sahip olmasi,



diisiik maliyet ve erisim kolaylig1 saglamas1 agisindan kullanici sayisini her gegen giin
daha da artirmaktadir. Ozellikle sagladig1 bilinmezlik sayesinde arkadaslik, flort ve
hatta cinselligin paylasildigi sanal iliskiler artarak duygusal iliskilerin zarar gormesine
neden olmaktadir. Sosyal medyanin diger insanlarla ortak deneyimler yasamak,
romantik agka inanmak-aramak, eglenmek, tabu-yasak konular1 cezasiz kesfetmek,
duygulara ket vurmadan, sucluluk duygusuna kapilmadan yasayabilmek ve cinsel
diirtiiler1 bosaltmak gibi duygusal tatmin araci1 olarak da kullanildig1 goriilmektedir

(Alioglu, 2016).

Cinsellik ise insan yagaminin oldukca 6nemli bir pargasidir. Cinsellik bireylerin
iyilik halini ve saghigi siirdirmede yasamsal rol oynamaktadir. Yasamin her
doneminde siirekli gelisen ve degisen cinsellik, intrauterin hayattan baslayarak 6lime
kadar devam eden bir olgudur. Cinsellik yasam boyu tiim degisimlerden etkilenerek
bireyi biyolojik, psikolojik, fizyolojik ve sosyolojik agilardan etkilemektedir (Tugut
ve Golbasi, 2014). Oyle ki cinsel saghgi olumsuz etkileyen durumlarin yasam
kalitesini 6nemli 6l¢iide diisiirdiigii vurgulanmaktadir. Bu durum zamanla “yasamin
bir parcasi” olarak algilanarak bireylerin ve/veya toplumun iyilik haline yonelik
korkutucu bir tehdit unsuru olmaktadir (Uslu ve ark., 2016). Aldatilma, partnerine
kars1 ilgisizlik ve partnerine yonelik olumsuz duygulara sahip olma, partnerinin bir
cinsel probleminin olmasi, iletisim problemleri gibi cinsel yasami dogrudan
etkileyebilmektedir. 1iliskideki sorunlarin ¢dziilmesi cinsel sorunlara ydnelik
tedavilerin basarili olmasi i¢in 6n kosuldur (CETAD, 2006). Aydin ve ark. (2016)
saglikli kadinlarla yiiriittiigli ¢alismasinda kadin cinsel sikint1 prevelansim %12.5,
Urkmez ve Erbil (2018) ise %26.1 olarak bildirmistir. Cinsel istek bozuklugu
tanimlanacak olursa, bireylerin yas ve yasam kosullar1 gibi faktorler dikkate alinarak,
stirekli ve tekrarlayan cinsel fantezi/diirtii ve cinsel aktivitede bulunma isteginin az ya
da hi¢ olmamasi ile karakterize bir durumudur. Cinsel isteksizlik yasam kosullarinin
zorlugu, yas donemi, esler arasi problemler, depresyon gibi psikolojik sorunlar,
bedensel hastaliklar, siirekli ila¢ kullanimina bagli olarak sekonder olarak ortaya
¢ikabilmektedir. Bu nedenle cinsel isteksizlik sorununun tedavisinde mutlaka cinsellik

dis1 faktorlerin de degerlendirilmesi gereklidir (Bilgin ve Kémirci, 2016).

Son yillarda sosyal hayatta giderilen iletisimin yerini internet ve sosyal medyada

kurulan iletisim sekli almistir. Bireyler sosyal medya sitelerini eglenmek, kendini ifade



etmek gibi amagclarla kullanirken kontrol yetilerini kaybederek bagimlilig
tetikleyebilmekte ve birtakim psikolojik problemlere yol acarak sosyal hayattan izole

bir sekilde yasamalarina neden olabilmektedirler (Coémlekgi ve Basol, 2019).

Romantik iliskiler incelendiginde, iliski sirasinda sosyal medya kullaniminda
birbirlerinin arkadas listelerini kontrol etme ve sosyal medya sifrelerini 6grenme istegi
gibi yeni davranig bigimleri benimsedikleri goriilmiistiir (Alikili¢ ve ark, 2019). Bu
sebeple sosyal medyanin, ¢iftler arasindaki iletisimi ve iliskiyi etkileyen, yon veren ve
birtakim islevleri olan 6nemli bir faktdr oldugu sdylenebilir (Can ve Hovardaoglu,
2015. Sosyal medya, bazen partnerler arasinda iliski catismasina, ayriliklara veya
bosanmaya neden olabilen alternatif ortaklarla iletisim kurmak gibi romantik iligkilere
potansiyel olarak zararli olabilecek davranislara giden bir yol saglamaktadir
(McDaniel ve ark, 2017). Modern dunyada ayni ev ortamini paylastigi halde birbiriyle
cok az iletisime gegen esler veya aile bireylerinin sayisi giderek artmakta, zamanlarini
daha cok dijital medya aglar1 lizerinden gecirerek yalnizlasmaktadirlar (Yildirim,

2021).

Literaturde genellikle sosyal medyanin olumsuz 6zelliklerinden bahsedilmesine
karsin ¢iftlerin sahip olduklar1 sosyal medya hesaplarina ait bazi 6zelliklerin iligki
baglanimin1 olumlu yonde etkiledigi ifadelerine de rastlamak mimkiindir. Ornegin,
partnerin sahip oldugu sosyal medya hesabindan hoslanma, partnerinin sosyal medya
hesabindan onun arkadagslari veya fliyeleriyle etkilesimde bulunma, ciftlerin ortak
arkadaglartyla bir arada zaman gecirmelerinin iliski baglanima, iliski doyumu ve iligki
istikrarin1  arttirdigr bilinmektedir (Can ve Hovardaoglu, 2015). Bu gibi olumlu
etkilerinin yani sira sosyal medya kullaniminin yasam kalitesini diistirdiigii ve evlilik
doyumunu azalttig1 yoniindeki veriler de literatiirde mevcuttur. Gun gectikge ortak ilgi
alanlarina sahip kullanicilari bulusturan sosyal medya platformlari araciligiyla kurulan
romantik iliskilerin sayis1 artmaktadir. Sevgisizlik ve duygusal boslugunu sosyal
medyada tatmin etmeye c¢alisan bireyler, kontrolli kaybederek sosyal medyay1
gereginden fazla ve amaci disinda kullanabilmekte ve hatta aldatma gibi olumsuz
davraniglar kaliplar1 gelistirebilmektedir. Dolayisiyla problemli sosyal medya
kullaniminin, aldatma davramislarini tetikledigi soylenebilmektedir (Dursun ve Ozkan,
2019). Bireyin partneri disinda herhangi biri ile fiziksel olmasa da duygusal veya

cinsel bir yakinlik kurmasi, cinsellik igeren sohbet veya mesajlagmalar yapmasi, klasik



aldatmadaki tiim duygu ve disiinceleri barindirdigi i¢in aldatma sinirlarina
girmektedir. Aldatilan es/partner agisindan bakildiginda sanal aldatmanin da klasik
aldatma kadar yikici etkilere sahip oldugu bilinmektedir (Sentiirk Dizman, 2019).
Ustdag (2019)’a gore cinsel doyuma ulasabilme durumu ile sosyal medyaya kars1 ilgili
olma durumu arasinda pozitif yonlii bir iliski vardir. Bu durum cinsel agidan doyuma
ulasamayan bireylerin bu boslugu sosyal medya ile doldurmaya ¢alismalar1 diisiincesi
ile agiklanabilir. Keane (2016), teknolojik gelismelerin cinsel davranis bozukluklar
ve bagimliliklarla olan iligkisini ele aldig1 ¢calismasinda kullanicilarin sanal ortamlarda
gecirdigi zamanin artmasit ve bu ortamlarda kurulan romantik iliskilerin ve
arkadasliklarin yayginlasmasi sonucu ikili iligkiler ve cinsel deneyimlerin farkli
boyutlar kazandigini ortaya koymustur. Internet erisimi kisilerin cinsel igerikli
materyallere ulagsmas1 ve sanal ortamda cinselligi deneyimleyebilmesi agisindan
kolaylik saglamaktadir. Uluslararas: literatiire gore cinsel kompulsiyonlar: olan
bireylerin internet bagimliligi konusunda risk grubunda oldugu bilinmektedir (Brown
ve ark, 2016; Kraus ve ark, 2016; Brem ve ark, 2017).

Sosyal medyanin riskli cinsel davranislar artirdig1 ve 6zellikle genclerde genel
sosyal ve cinsel saglhigi azalttigi tespit edilmistir (Cookingham ve Ryan, 2015).
Ulkemizde iiniversite dgrencileri iizerinde yapilan bir arastirmada 6grencilerin biiyiik
bir boliimiiniin sosyal medya ve internetin cinsel i¢erikli kullaniminin aile ve toplum
yapisini bozdugunu, ilk cinsel deneyim yasini disiirdiigii, cinsel taciz ve istismar
olaylarinda artisa neden oldugu ve evlilik dis1 cinsel iliskilere 6zendirdigini

diistindiikleri tespit edilmistir (Aykan ve ark, 2017).

Sosyal medya bagimliliginin cinsel sikintiy1 etkileme mekanizmasi hakkindaki
bilgiler kisithdir. Cinsel danismanlik, sosyal medya kullanimi 6zellikle asir1 veya
sorunlu oldugunda bireysel davranislar1 degerlendirmek i¢in 6nemli bir unsur olarak

diistintilmelidir (Alimoradi ve ark, 2019).

Biitiinctil olarak ele alinmasi gereken saglik kavrami i¢inde yer alan cinsel saglik
ruhsal, fiziksel psikolojik, sosyal ve kultirel bir¢cok bilesenden olumsuz yodnde
etkilenerek cinsel islev bozukluklar1 olarak karsimiza gikabilmektedir. Bu dogrultuda
cinsel saghigin korunmasi, gelistirilmesi ve yasam kalitesinin yiikseltilmesi adma

hemsireler/saglik personellerinin biiylik rol ve sorumluluklari vardir. Hemsirelerin,



holistik bakim c¢ercevesinde birey/ciftlerin cinsel konular hakkinda rahat
konusabilecegi ortamlar olusturulmasi, bireylerin cinsel sagligina yonelik
degerlendirmeler yapmasi ve bir sorun gordiigiinde hasta bakim planinda ele almasi,
cinsellikle 1ilgili bilgi diizeylerinin artirllmasi konusunda egitimler vermesi

onerilmektedir. (Fiskin ve Kizilkaya Beji, 2014).

Ulkemizde ve yurtdisinda yapilan ¢alismalarda, sosyal medyanin bir duygusal
tatmin araci olarak kullaniminin yani sira internetin esler arasi iletisim, stres, cinsel
islevler ve bosanma ile iligkisini inceleyen c¢alismalar mevcuttur (Aktas ve Copur,
2018; Kunt, 2019; Sentiirk Dizman, 2019; Ustdag, 2019). Buna karsin sosyal medya
kullanimimin kadinlarin cinsel sikinti diizeyine etkisini inceleyen bir c¢alismaya
rastlanmamistir. Bu alanda goriilen eksiklikten yola c¢ikilarak yapilan ¢alismanin
sonuclari, gelecekte bu konuda yapilacak arastirmalara 1sik tutmasi bakimindan

6nemlidir.

1.2. Arastirmanin Amaci

Bu calismanin amaci, kadinlarin cinsel sikinti diizeyleri ve sosyal medya
kullanimi arasindaki iliskinin incelenmesidir.

1.3. Arastirmanin Sorulari

1. Kadinlarda cinsel sikint1 goriilme diizeyi ne durumdadir?

2. Kadinlarin sosyal medya kullanim diizeyleri nasildir?

3. Kadinlarin cinsel sikinti diizeyleri ile sosyal medya kullanimi ile arasinda

iliski var midir?

4. Kadinlarin cinsel sikinti diizeylerini ve sosyal medya kullanimim etkileyen

faktorler nelerdir?



2. GENEL BILGILER

2.1. Cinsellik

Cinsellik, insanlarin tutum, davranis ve disiincelerinden etkilenen ve iginde
yasadiklart toplum tarafindan sekillendirilen, yasam boyu siiren biyopsikososyal bir
kavramdir (WHO, 2022). Cinsellik cinsel organlar yani sira akli ve tiim beden
kapsayan; bireylerin degerleri, inaniglari, kiiltiirleri, hoslandiklari, hoslanmadiklar
hareketleri, fiziksel goriintisleri ve i¢inde yasadiklari toplum yapisina gore sekillenip
degisebilen bir olgudur. Insanligin varolusundan bu yana cinsellik, Kltirel
farkliliklarin yam sira kisilerin yasamsal donemleri igerisinde de degiskenlik

gosterebilmektedir (Celik, 2015).

Cinsellik i¢ giidiisel olarak iireme kabiliyeti, lireme diirtiisii ve soyun devamai igin
gerekli bazi biyolojik, duygusal, sevme sevilme ait olma, aile olma ¢abasi acisindan
psikolojik ve sosyokiiltiirel unsurlar1 igermektedir (Bozdemir ve Ozcan, 2011). Ayrica
cinselligin, tiremenin otesinde bir davranislar, diisiinceler, fanteziler, eylemler ve
cekiciliklerin siirekliligini i¢erdigi ve yasam kalitesine dogrudan etkide bulundugu ise

kabul edilmelidir (Caruso ve ark. 2017; Ventriglio ve Bhugra, 2019).

Cinsellik; cok merak edilen ayni zamanda yasak kabul edilen hem ¢ok konusulan
hem de hi¢ konusulmayan, hakkinda ¢ok sey bilindigi savunulan ama aslinda ¢ok az
bilgiye sahip olunan, bir yandan 6viiniilen diger yandan ise mahrem olmasi nedeniyle
¢ok utanilan zorlu bir konudur (Selam ve Erensoy, 2018). Toplumda mahrem olarak
goriilen cinsellik, cinsel iligki, asik olma gibi konular ile ilgili konusmalar sinirlidir.
Fakat bu durum cinselligin hayatin vazgeg¢ilmez bir pargasi oldugu gergegini ortadan

kaldiramamaktadir (Kilci ve Ozsoy, 2019).

2.2. Cinsel Saghk

DSO'ne gore cinsel saglik; “Sadece hastalik, fonksiyon bozuklugu veya
sakatligin olmamasi degil, duygusal, zihinsel ve sosyal olarak cinsellikle ilgili iyilik
halidir”. Cinsel saglik; cinsellik ve cinsel iliskilerde, zorlama, ayrimcilik ve siddetten
arinmis hem keyifli hem de giivenli cinsel deneyimlere sahip olma olasiliginin sonucu
olarak, olumlu ve saygili bir yaklagim gerektirir. Cinsel sagligin; elde edilmesi ve

bakimi, tim kisilerin cinsel haklarina saygi gosterilmesi, korunmasi ve yerine



getirilmesini gerekli kilar. Cinsel agidan saglikli yetiskin bir birey, kendi bedenine
0zen gosteren, bedeninin éneminin farkinda olan, iligkilerinde sevgi ve samimiyetle
iletisime gecebilen ve her iki cinsiyet ile kolayca iletisim igerisine girebilen kisidir

(Bozdemir ve Ozcan, 2011).

Ulkemizde cinsellik toplumsal, kiiltiirel ve dini inanglarin etkisiyle mahrem bir
konu olarak goriilmekte ve toplum tarafindan rahat¢a konusulamamaktadir (Ustgoriil
ve Yanikkerem, 2018; Evcili, 2019). insan yasamindan bagimsiz diisiiniilemeyen
cinsellik konusu halen bir tabu olarak goriilmekte ve gereken 6nem verilmemektedir.
Boylece cinsel hayat ile ilgili yeterli bilgi ve deneyime sahip olmayan, takintili bireyler

yetismektedir (Ustgériil ve Yanikkerem, 2018).

Cinsel saglik genel sagligin Oonemli bir bileseni olup, saglikli yasamin
yapitasidir. Cinsel sagligin korunmasi hakki DSO tarafindan bireysel temel hak olarak
belirlenmistir (CETAD, 2007; Bozdemir ve Ozcan, 2011). Bu nedenle cinsellik bireyin
varligin1 devam ettirebilmek i¢in elzem olmasa da yasam kalitesini oldukca etkileyen
ve yasam boyu siiren 6nemli bir faktor olarak ele alinmalidir (Giilsiin ve ark., 2009;

Fiskin ve Beji, 2014).

2.3. Kadinlarda Cinsellik

Cinsellik, kadinda psikolojik ve fiziksel sagliga etkide bulunan kavramlardan
birisidir. Cinsel aktivitenin negatif yonlii degisimi ile birlikte cinsel birlikteligin
azalmasi, anlagsmazlik, ciftler arasi iletisimde azalma, 6fkeye bagh tepkilerde artig ve

birgok kisisel-ailevi problemler ortaya ¢cikmaktadir (Bakhtiari ve ark. 2016).

2.3.1. Kadinlarda Cinsel islev Fizyolojisi

Masters ve Johnson, 1966 yilinda cinsel yanit siklusunu tanimlamistir. Buna
gore cinsel yanit kadinda dort asamada olugmaktadir. Bu tanima gore cinsel evreleri;
uyarilma (heyecan) fazi, plato fazi, orgazm fazi ve ¢oziilme fazi olarak belirtilmistir.
Gunumuzde ise bu tanimin yerini AFUD’un (American Foundation for Urologic
Disease) 2000 yilinda 6ngérdigii ve cinsel yanit evrelerini “cinsel istek, uyarilma,
orgazm ve ¢Ozilme faz1” olarak ifade ettigi siniflandirma kullanilmaktadir. “Plato

faz1” ise bu siniflandirmada yer almamaktadir (Kizilkaya Beji, 2019).



Cinsel Istek (Libido) Evresi: Bu evrede erotik duygu ve diisiinceler belirmekte,
lubrikasyon ve viicutta kanlanmada artis (vazokonjesyon) goriilmektedir (Polat, 2019).
Libido evresi cinselligin birey tarafindan istenmesini i¢ermektedir. Karst cinse
psikolojik ilgi ve istek olusur. Cinselligin olusmasi igin gerekli ortam, fanteziler,
iletisim ve partner iliskileri gibi birtakim karmasik davranislar1 gerceklestirmeyi
saglayacak motivasyon bu ilgi ve istek ile saglanmaktadir. Onceki cinsel deneyimlerin
ve fantezilerin kadinm psikolojik olarak uyardigi bu evre yalmizca birka¢ dakikadan
birkac saate kadar surebilmektedir. Kisiye uygun diisen, yeterli siire ve yogunlukta
devam eden bir cinsel uyaran karsisinda uyarilma evresi ¢ok kisa siirebilecegi gibi,
kisiye fiziksel ya da psikolojik a¢idan uygun diismeyen cinsel uyar1 durumunda ya da
cinsel uyaran araliklarla siirdiiriilmiisse uzayabilir ya da kaybolabilir. Hormonlar bu
evrede aktif rol oynarken serotoninin cinsel istegi azalttigi, dopaminin ise aktive ettigi
bilinmektedir. Oznel uyarilmanin ve cinselligin psikolojik yoniiniin énemini ortaya

koyan bu evre cinselligin baslangicinin temelidir (incesu, 2004; Kizilkaya Beji, 2019).

Uyarilma Evresi: Meme uglarinda ereksiyon ve memelerde biiylime, uterusta
yiikselme, vajinal kayganlik, klitoris ve labialarda genislemelerle karakterize birtakim
fizyolojik degisikliklerin pik yaptig1 cinsel yanit evresidir. Kaslarda kasilma, nabiz
hizi ve kan basincinda artis vardir. Parasempatik sistem aktiftir. Fiziksel ya da
psikolojik uyarilma ile baslayan bu faz birka¢ dakikadan birka¢ saate kadar
strebilmektedir. (Kizilkaya Beji, 2019).

Orgazm Evresi: Diger cinsel yanit evrelerine gore siire bakimindan en kisas1 olmasina
karsin en fazla cinsel haz alinan evredir. Orgazm evresi, kadinlarda perine ve vajinay1
cevreleyen kaslar ile vazokonjesyona bagli buytyen kanlanmis dokulardaki ritmik
refleks kasilmalarla karakterizedir (Ozcan, 2014). Cinsel gerginlikte azalma ve
rahatlamaya gegis s6z konusudur Sempatik sistemin hakim oldugu bu evrede vajinay1
cevreleyen kaslar, uterus, alt abdominal bélge kaslar1 ve anal kaslarda kontraksiyonlar
gorilmektedir. Bu fazda kan basinci, nabiz ve solunum hizi en yiksek dizeye
ulasmaktadir. Istemli Kaslarin tontsiinde azalma gérilmektedir. Erkeklerden farkli
olarak kadinlar bu fazda cinsel uyarinin devam etmesi durumunda birden fazla orgazm

olabilmektedir (Kizilkaya Beji, 2019).



Cozulme Evresi: Cinsel yanitin son evresidir. Kadinlarda ve erkeklerde orgazmin
gerceklesip ger¢eklesmemesinden bagimsiz olarak basta genital bolgeler olmak tizere
bu asamaya kadar viicutta meydana gelen tiim fizyolojik degisikliklerin birka¢ dakika
icerisinde ayni sirayla kaybolmasi ile karakterizedir. Bu fazda vajina, uterus ve klitoris
normal boyutlarina doner, memeler kiigtllr. 5-10 dk igerisinde nabiz, solunum hizi ve
kan basincit normale doner ve cinsel heyecan kaybolur. Rahatlama ve gevseme ile
birlikte mutluluk hissi olusur. Cinsiyet, orgazma erisilip erisilmemesi ya da hangi
yogunlukta erisilmesi ve cinsel uyaranlarin suriip sirmemesine gore bu evrenin suresi
degiskenlik gosterebilmektedir. Kadinlar bu evrede cinsel uyaranlarin yeniden
baslamasiyla yeniden uyarilarak orgazm olabilme yetenegine sahiptir (Incesu, 2004;
Kizilkaya Beji, 2019). Cinsel istek ve cinsel yanit siklusunu olusturan fizyolojik ve
psikolojik degisikliklerin, kisiler arasi gii¢liikler ve strese neden olacak diizeyde
bozulmas: durumunda cinsel islev bozukluklar ile kars1 karsiya kalinmaktadir (Ozkan
ve Kizilkaya Beji, 2014).

2.3.2. Cinsel Islev Bozuklugu

Cinsel ilgi ve yanitin normallik sinirlarinin digina ¢ikmasi ve normal olmayan
halin siireklilik kazanmasi durumu cinsel islev bozukluklar1 olarak tanimlamaktadir
(Kayir, 2009). DSM-IV’e gore cinsel bozukluklar ii¢ ana baslik altinda incelemek
mimkunddr. Bunlar; parafililer, cinsel kimlik bozukluklar1 (transseksiialite) ve cinsel
islev bozukluklaridir (incesu, 2004).

Parafililer, bireylerin cinsel agidan uyarilabilmesinin alisilmadik nesneler, eylemler
ya da durumlan igeren yogun diirtli, fantezi ve davramislara ihtiyag duymasi ile
karakterize cinsel bozukluklardir. Fetisizm (bazi nesnelerle uyarilabilme), sadizm (ac1
yasatarak / agagilayarak uyarilabilme), nekrofili (cesetlere yonelik cinsel ilgi), pedofili
(kiigiik yastaki c¢ocuklara yonelik cinsel ilgi) en fazla gorulen parafili tlrleri

arasindadir (Incesu, 2004).

Cinsel Kimlik Bozukluklary, bireylerin dogustan sahip oldugu biyolojik
cinsiyetinden kalic1 bir rahatsizlik duymasi durumudur. Kisinin ¢gocukluk déneminden
itibaren cinsel organlarini redderek karsi cinse ait cinsel kimlige gore hareket etme,

buna uygun tutum davranis ve rolleri benimsemektedir (Incesu, 2004).



Cinsel 1Islev Bozukluklari, Diinya Saghk Orgiti'nin (DSO) yaymmladig
“Hastaliklarmn ve Ilgili Saghk Sorunlarinin Uluslararas: Istatistiksel Siiflamasi”
(ICD-10), “kadmin hayal ettigi cinsel iligskiyi yasayamamasi durumu” olarak
tanimlanmaktadir. Amerikan Psikiyatri Birligi’nin hazirladig1 4. Ruhsal Bozukluklar
Tam1 ve Istatistiksel El kitab1 (DSM-IV) ’nda cinsel islev bozuklugu; “kadinlarin es ya
da karsi cinsle iletisimini zorlastiran, cinsel yasamda cinsel semptomlarin gériilmesine
neden olan, cinsel yanit dongiisiinii olumsuz etkileyen ve cinsel istekte meydana gelen
bozukluk™ olarak tarif edilmektedir (APA, 1994). Kadin cinsel fonksiyon bozuklugu
yasamin herhangi bir doneminde sosyal, psikolojik, hormonal, gevresel ve biyolojik
faktorlerin etkisi ile ortaya ¢ikabilen ve birgok kadin igin yasam kalitesini dnemli
Olgiide azaltan bir halk sagligi sorunudur (Clayton, 2003; Reed, 2022). Somut
tanimlarin, dogrulanmis degerlendirme yontemlerinin ve etkili tedavilerin eksikligi
nedeniyle teshisi ve tedavisi buyuk o6lglide yetersiz kalmistir. Bununla birlikte, son
birka¢ yilda, cinsel islev bozukluklarinin klinik yonetimi ve arastirmasinda biiyiik

ilerlemeler kaydedilmistir (Imprialos, 2021).

Cinsel eylemde bulunma arzusunun olmayisi veya az olmasinin siireklilik
arzettigi durumlarda cinsel istek bozukluklari ile karsilasilmaktadir. Cinsel istek
bozuklugu yasayan kisilerde genellikle erotik igerikli uyaranlari izleme, cinsellikle
ilgili konulara kars1 ilgi duyma, bu konuda hayal kurma gibi davranis kaliplari ya hig
goriilmez ya da ¢ok az goriilebilir. Cinsel iliski esnasinda fizyolojik degisimleri
yasayamazken cinsellikten haz alamamakta veya ¢cok az almaktadirlar. (Ustdag, 2019).
Kadinlar i¢in cinsel sorunlar, cinsel istek ve doyum duygularin1 kaybetmekten ¢ok
sevilmedigini diisiinme, yalniz kalma ve terk edilme korkusu, kii¢iik diisme ve mahcup
hissetme, kendine guvensizlik ve gururunun incinmesi gibi sikintilara yol
acabilmektedir (Akarsu ve Beji, 2016).

2.3.3. Kadinlarda Cinsel islev Bozuklugu Simflandirmasi

Cinsel fonksiyon bozukluklar ile ilgili birgok farkli siniflamalar yapilmasina
karsin en ¢ok kabul goren ve siklikla kullanilan siniflama; Mental Bozukluklarin
Tanisal ve Istatistiksel El Kitabi-4 (DSM-1V)’de yer alan siniflamadir (Akarsu ve Beji,
2016). DSM-1V’e gore cinsel islev bozukluklarmin smiflandiriimasi su sekilde
yapilmaktadir (Basson ve ark, 2005; Incesu 2004).
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Cinsel Istek Bozukluklar:
0 Hipoaktif Cinsel Istek Bozuklugu
0 Cinsel Tiksinti Bozuklugu

Cinsel Uyarilma Bozukluklart

Orgazmik Bozukluklar

Cinsel Agr1 Bozukluklar:

o Disparoni

o Vajinismus
Genel Tibbi Bir Duruma Bagh Cinsel Islev Bozukluklar:
Madde Kullanimimn Yol A¢tigi Cinsel Islev Bozukluklar:

e Baska Tiirlii Adlandirilamayan Cinsel Islev Bozukluklar:

2013 yilinda yayimlanan DSM-V’de, Masters ve Johnson’un lineer modeline
dayanan siniflama sistemi degistirilmis ve erkek ile kadin cinsel fonksiyon
bozukluklari birbirinden tamamen ayrilmistir. Cok sik rastlanan bir hastalik olmamasi
nedeniyle cinsel tiksinme, cinsel istek bozukluklar1 kategorisinden c¢ikarilmistir.
Cinsel istek ve uyarilma bozukluklar tek baslik altinda birlestirilerek “kadin cinsel ilgi
ve uyarl bozuklugu” olarak adlandirilmistir. Vajinismus ve disparoni, “genitopelvik
agri/penetrasyon bozuklugu” kapsamina alinarak bu baslik altinda tanimlanmustir.
DSM-IV’te yer alan genel bir tibbi duruma bagli cinsel islev bozuklugu DSM-V’te
cikarilmigtir. “Madde ve ilag kullanimina bagli cinsel islev bozuklugu”
degistirilmemistir. Bagka tiirlii adlandirilamayan cinsel islev bozukluklar: ise “diger
tanimlanmis cinsel islev bozukluklar1 ve tanimlanmamis cinsel islev bozuklugu”

olarak yer almistir (Akarsu ve Beji, 2016).

e Kadin cinsel ilgi ve uyar1 bozuklugu,

Orgazmla ilgili bozukluklar,

Genitopelvik agri/penetrasyon bozuklugu,

Madde ve ilag kullaniminin yol ag¢tig1 cinsel islev bozuklugu,

Diger tanimlanmis ve tanimlanmamis cinsel islev bozuklugu.

2.3.3.1. Kadin Cinsel Ilgi ve Uyarilma Bozuklugu

Kadinda cinsel ilgi/uyarilma bozuklugu, siirekli ve tekrarlayan sekilde cinsel

eylem yonelik cinsel fantezi ve istegin zayif olmasi veya olmamasi durumu olarak
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tanimlanmaktadir (Stanton ve ark. 2019). Uyarilma bozukluklari ise kadinlarda cinsel
iliskinin hazirlik agamasinda gergeklesmesi gereken durumlarin (lubrikasyon gibi) hig¢

gerceklesmemesi veya yetersizligi durumudur (Yasar ve ark., 2010).

Cinsel ilgi/uyarilma bozuklugu bulunan kisilerde cinsel istegin yan1 sira cinsel
fanteziler kurmak, cinsel konulara ilgi duymak, erotik uyaranlar1 izlemek gibi arzular
ya ¢ok seyrek olusur ya da hi¢ yoktur. Herhangi bir cinsel aktiviteyi baglatmak ya da
partnerinin baslatmak istedigi cinsel aktiviteye katilim konusunda isteksiz kalirlar.
Cinsel iligki ya da mastiirbasyon sirasinda cinsel uyarilma belirtileri ya zayiftir ya da
hi¢ yoktur. Ayrica cinsel haz da goriilmez ya da ¢ok zayif olarak ortaya ¢ikar (CETAD,
2006)

Evlilik birligi igerisindeki ¢atismalar ve ¢iftler aras1 uyumsuzluk cinsel ilgi ve
istek azalmasi bozukluklarinin baglica nedenleridir. Stres, ailede hasta bireyin olmasi,
ekonomik sorunlar, ¢ocugu olan giftler igin ¢cocukla ilgili sorunlarin varlig1 da bu tiir
cinsel islev bozukluklarma zemin hazirlayan faktorler arasinda sayilabilir. Ilag
kullanim1 (antihipertansifler, kemoterapétikler, antiéstrojenler, antidepresanlar,
sedatifler/anksiyolitikler  antipsikotikler,  narkotikler,  antiandrojenler,  oral
kontraseptifler), yaslilik, depresyon, madde kullanimi, saglik problemleri ve hormonal
degisimler de cinsel istegin azalmasinda rol oynayan diger etkenlerdir. Ayrica dogum
sonrasi insizyon bolgelerinin nedbelesip iyilesmesi, menopoz ya da ¢esitli nedenlerden
kaynaklanan ve uzun sure devam eden disparoni de cinsel istekte azalmaya yol
acabilmektedir (Clayton, 2010; Gerstenberger ve ark., 2010). Maskelenmis cinsel
kompulsiyonlar, obsesif kompiilsif kisilik bozukluklari, cinsel yolla bulasan hastalik
kapmaktan ve gebe kalmaktan korkma, kontrolii kaybetme korkusunun neden oldugu
baskilama, cinsel iligkiye girmekten sugluluk duyma, kendine guvensizlik, sosyal
iligkilerin zay1if olmasi, basarisizlik korkusu, cinsel taciz 6ykisl daha ¢ok uyarilma ve
orgazm bozukluklarina neden olabilecegi gibi cinsel ilgi ve istek azalmasina da yol
acabilmektedir. Gebelik doneminin 6zellikle birinci ve {glincu trimester: da cinsel
istegin oldukca azaldigi donemlerdir. Tedavisinde Oncelikle organik nedenler

dislanmali, bireysel ve/veya esli psikoterapi uygulanmalidir (Yasar ve ark., 2010).

DSM-V’te yer alan cinsel istek ve uyarilma bozukluklari tani kriterleri sunlardir
(APA, 2013);
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¢ Kisinin cinsel faaliyetlere karsi ilgisiz veya ¢ok az ilgili olmast,

¢ Kisinin cinsellikle alakali idesinin ve fantezinin bulunmamasi veya ¢ok az
bulunmasi,

¢ Kisinin cinsel faaliyetleri baglatamamasi veya bazi iligskilerde baslatmasi,

¢ Kisinin cinsel eylemi partnerinin baslatmasina ragmen herhangi bir tepki
vermemesi,

e Kisinin cinsel eylem sirasinda zevk duyamama ve mutlu olmama veya
yetersiz seviyede zevk ve mutluluk duymasi,

o Kiside cinsel imgelere kars1 bir alaka veya uyarilma goériilmemesi veya ¢cok az
gorulmesi,

¢ Kisinin cinsel eylem sirasinda herhangi bir hareketlenme goriilmemesi veya

cok az gorulmesidir.

Cinsel ilgi/uyarilma bozuklugu kriterleri, en az alt1 ay siiren en az ii¢ spesifik

semptomun varligini gerektirir (Faubion ve Rullo, 2015).

2.3.3.2. Orgazm Bozukluklari

Orgazm, vajina ¢evresindeki ¢izgili kaslarin ve uterus/anal kasilmalarinin ve
miyotoninin eslik ettigi degismis bir biling durumu yaratan, cinsel kaynakli
vazokonjesyonu ¢ézen ve memnuniyeti indiikleyen yogun bir zevk hissidir. Ponholzer
ve ark. (2008) kadinlar iizerinde yiiriitillen ¢alismasinda premenopozal dénemde
%22.2 orgazm bozuklugu belirlenirken postmenopozal donemde %41.2 orgazm
bozuklugu bildirilmistir. Orgazmin kalic1 veya tekrarlayan gecikmesi veya yoklugu

olarak tanimlanan kadinlarda orgazm bozukluklari, kadin niifusunun dortte biri

kadarini etkilemektedir (ishak, 2010).

2.3.3.3. Genital Pelvik Agri/Penetresyon Bozuklugu

Disparoni ve vajinismus olarak bilinen cinsel islev bozukluklart DSM-V’ e gore
genito pelvik agr1 ve birlesme bozukluklar1 basligi altinda yeniden tanimlanmistir
(APA, 2013). Genitopelvik agri/birlesme bozuklugu kategorisi altinda yer alan
vajinismus genellikle vajinal penetrasyonu agrili ve imkansiz hale getiren bir
penetrasyon bozuklugu olarak tanimlanmaktadir ve bu durum rahat bir cinsel iligki

yasamay1 imkansiz hale getirmektedir (Dankova Kucerova ve ark., 2019; Pacik ve ark.
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2019). Vajinismusta yalnizca cinsel penetrasyona degil cinsel olmayan (jinekolojik
muayene, tampon, dilatdrler) vajinal penetrasyona karsi da isteksizlik

gorilebilmektedir (Pacik, 2014).

Bir diger genito-pelvik agr1 ve birlesme bozuklugu olan disparoni ise koitus
sirasinda vajinismus disi nedenlerle meydana gelen iirogenital alanda hissedilen,
tekrarlayan ya da devamli olarak ortaya ¢ikan agri olarak tanimlanmaktadir (Dissiz ve
ark. 2019). Genellikle ylizeysel ve derin olarak karsimiza ¢ikar. Yiizeysel disparoni
vajinal introitusa ilk penetrasyon esnasinda ortaya ¢ikarken, derin disparoni ise derin

vajinal penetrasyon esnasinda ortaya ¢ikar (Seehusen ve ark. 2014).

2.3.3.4. Madde ve ila¢ Kullanimina Bagh Cinsel islev Bozuklugu

Uzun siireli madde kullanimi ve maddenin yoksunlugu, serotonerjik ilaglar,
otonom sinir sistemini etkileyen ilaglar, dopamin antagonistleri ve prolaktin
yukselticiler cinsel islevlerde orgazmik ve ejakilatuar bozulmalara neden olmaktadir.
Oral kontraseptifler, baz1 kadinlarda libidoyu azaltici etki gostererek cinsel yasam
kalitesini olumsuz etkileyebilmektedir. Kullanilan ilaclarin antikolinerjik yan
etkilerinin bulunmasi ise orgazma erisimi engelleyerek cinsel fonksiyon

bozukluklarina yol agmaktadir (Kéroglu ve Giileg, 2007).

2.3.3.5. Diger Tammlanmis ve Tammmlanmams Cinsel islev Bozuklugu

Normal bir uyarilma ve orgazmin goriilmesine ragmen kisinin 6znel erotik
duygu ve diislincelerinin olmamasi ya da azalmasi durumlarinda nedeninin tam olarak

belirlenemedigi cinsel islev bozukluklarini tanimlamaktadir (APA, 2013).

2.3.4. Kadinlarda Cinsel Islev Bozuklugu Nedenleri

Biyolojik, psikolojik, medikal ve daha bircok faktdrden etkilenen kadin cinsel
fonksiyon bozukluklart multidisipliner bir alandir. Bu yonde yapilan g¢alismalarin
hastalarin tibbi ge¢misleri, psikososyal gelisim diizeyleri ve alisilagelmis yasam
tarzlar1 gdz oniinde bulundurularak yapilmalidir. ilerlemis yas, menapoz, diisiik
ogrenim diizeyi, bekar olma, kronik hastaliklar, dnceki olumsuz cinsel deneyimler
kadinlarda cinsel fonksiyon bozukluklarmin goriilme sikligint artiran 6nemli

faktorlerdir (Yasar ve ark., 2010). Pacik ve ark (2019) vajinismus tanisi almis 553
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kadin hasta ile yiriittiigii ¢alismada vajinismuslu 100 kadinda (%18.3) cinsel taciz
tespit edildigini bildirmistir.

Cinsel islev bozukluklarinin ortaya ¢ikisinda 6nemli rol oynayan faktorlerin
basinda cinsel iletisim problemleri, partnerler arasindaki c¢atisma/ uyumsuzluklar,
cinsel iletisim problemleri, partnerin bir sorununun olmasi, performans kaygisi, kronik
hastaliklar, yorgunluk ve stres, asirt madde kullanimi, gebe kalma endisesi, evlenme,

evlilik 6ncesi ve evlilik disi iligkiler gelmektedir (Poroy, 2010).

2.3.4.1. Organik Nedenler

Pelvik cerrahi, pelvik kiriklar, travmalar, hipertansiyon, hiperkolesterolemi,
sigara, travma, miyokard infarkttst (M), diyabet gibi nedenlerden dolay1 “vaskdler
bozukluklar”, multipl skleroz, spinal kord yaralanmasi gibi “ndrolojik bozukluklar”,
tireme organlarinin gelismesi ve cinsel aktivitenin ger¢eklesmesi igin gerekli olan
hormonlardan kaynakli “hormonal bozukluklar”; pelvik taban kaslari, levator ani kasi
ve perineal membran kaslariin hipertonisitesi gibi “miiskiiler bozukluklar”, Uretral
patolojiler, Uretrit, penis travmalar1 gibi “lokalgenital hastaliklar”, “cerrahi durumlar”
ve hastaliklara bagli kullanilan antikolinerjikler, hormonlar, trankilizanlar, sedatifler
gibi “ilaglar” cinsel islevleri olumsuz etkileyen baslica organik etmenlerdir (Basson
ve ark., 2005; Berman, 2005; Tas ve ark., 2006; Acar, 2008; Kutmeg, 2009; Terzioglu
ve Alan, 2015).

2.3.4.2. Psikolojik Nedenler

Beden imaji, 6zgiiven, depresyon iliski kalitesi, emosyonel stres diizeyi,
anksiyete ve diger psikolojik sorunlar cinsel yasami etkileyen psikolojik nedenlerin

baslicalaridir (Ozcan, 2014).

2.3.4.3. Sosyokaulturel ve Sosyo-Demografik Nedenler

Literatlirde sosyodemografik ve sosyokiiltiirel 6zelliklerin kadin cinsel yasamina
etkilerini inceleyen bircok ¢alisma mevcuttur (Incesu, 2004; Ege ve ark., 2010; Mert
ve Ozen, 2011; Jaafarpour ve ark., 2013; Tugut, 2016; Cift¢i ve ark.,2018).
Caligmalarda yas, 6grenim duzeyi, ekonomik durum, ¢alisma durumu, kullanilan aile

planlamas1 yontemleri, es ve evlilige iliskin 6zellikler, vucut kitle indeksi gibi sosyo-
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demografik ozellikler ile toplum yapisi, kisisel, ailevi ve dini degerler arasindaki
catismalar, kiiltiirel degerler, yasam kosullari, cinsellikle ilgili yetersiz bilgi diizeyine
sahip olmama ya da yanlis bilgilere sahip olma, yetistirilme tarzi ve sosyal
tabular/mitler gibi pek ¢ok sosyokultirel faktoriin kadinlarin cinsel yasamini garpici
diizeyde etkiledigi ortaya konulmustur (Incesu, 2004; Ege ve ark., 2010).

2.3.5. Kadin Cinsel Islev Bozuklugu Gériilme Sikhig

Cinsel islev bozukluklar1 her iki cinste de oldukga sik goriilmesine ragmen
kadinlarda daha sik rastlandigi farkli ¢alismalarda ortaya konmustur (Safdar ve ark.,
2019; Yilmaz ve ark., 2020) McCool ve ark. tarafindan 2016 yilinda yapilan bir
calismaya gore 18-49 yas arasindaki kadinlarin %41’inde en az bir cinsel islev
bozuklugu oldugu tespit edilirken ayn1 zamanda kadinlarin cinsellik ve cinsel organlari

hakkinda yetersiz bilgiye sahip olduklar da elde edilen sonuglar arasindadir.

Cinsel islev bozuklugu yaygmlig literatiirde yer alan ¢alismalarda birbirinden
cok farkli olabilmektedir. Ulkeler arasindaki sosyokiiltiirel ve ekonomik farkliliklar
yaygmlik ¢esitliligini agiklayan 6nemli nedenlerden biridir (Mert ve Ozen, 2011).
Dinya geneline bakildiginda cinsel problemlerin kadinlarin %22-43’Un etkiledigi ve
bu problemlerin 45-64 yas arasi daha ¢ok menapozal donemdeki kadinlarda sik
goriildiigii belirtilmektedir (Thomas ve Thurston, 2016). Bu konuda en genis serili
calisma ABD'de Laumann ve ark. tarafindan yapilmistir. Bu ¢alismada evli olup
olmamasina bakilmaksizin 18-59 yas aras1 1749 kadindan elde edilen verilere gore
cinsel islev bozuklugu goriilme siklig1 %43'lerdedir (Lauman ve ark. 1999). Yas ile
cinsel islev bozukluklar arasinda pozitif yonlii bir iliski oldugu ortaya koyulmustur
(Bekmezci ve Meram, 2020). ABD’de yiiriitiilen bir ¢alismada elde edilen bulgulara
gore kadmnlarin %44°l cinsel islev bozukluklarindan, %38.7°si ise cinsel istekte
azalma problemlerinden yakinmaktadir (Ozcan ve Beji, 2018). Yine ABD’de yapilan
bir arastirmadan elde edilen verilere gore kadinlarin %43’iinln bir tiir cinsel islev
bozuklugu yasadigi bildirilmistir. Cinsel islev bozukluklarindan en sik goriileni %16
ile cinsel istek bozuklugudur. Bunu %4 orgazm olamama sorunlari ve %3 ile disparoni

izlemektedir (Bekmezci ve Meram, 2020).

Turkiye’de yiiriitiilen ¢alisma sonuglarindan elde edilen veriler dogrultusunda

cinsel iglev bozuklugu prevelansinin %28.6-%69.4 arasinda degiskenlik gosterdigi
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tespit edilmistir (Cayan ve ark., 2004; Oksiiz ve Malhan, 2006; Demir ve ark., 2007;
Yasar ve ark., 2010; Mert ve Ozen 2011; Giinaydin ve ark., 2019; Alp Dal ve Ozdemir,
2020; Koliikgii ve ark., 2021). Ulkemizde yapilan bir calismada iireme cagindaki
kadinlarda %41 oraninda cinsel islev bozuklugu gorilurken onemli saglik
problemlerine neden oldugu da bildirilmektedir (Bekmezci ve Meram, 2020). Cinsel
sorunlart nedeniyle klinige basvuran kadinlarda siklikla goriilen cinsel islev
bozukluklar1 vajinismus (%41) ve orgazm olamama sorunu (%17) olarak belirlemistir

(Durna ve ark., 2020).

Alimoradi ve ark. (2019) c¢alismasinda asir1 sosyal medya kullaniminin cinsel
islev ve cinsel sikint1 izerinde dogrudan ve dolayli (yakinlik ve algilanan sosyal destek
yoluyla) etkileri oldugu bildirilmistir. Akilli telefonlarda sosyal medyanin yaygin
kullanim1 dikkate alindiginda, cinsel iliskileri teknolojinin kullanimiyla birlikte
degerlendiren, cinsel yakinlik, cinsel doyum ve cinsel iglevler agisindan da etkisini

inceleyen aragtirmalara artan bir ihtiyag vardir.
2.4. Sosyal Medya

2.4.1. Sosyal Medya Kavram ve Tarihi

Ilerleyen teknoloji ve internetin kullamim alanlarmin genislemesi is hayat: da
dahil olmak iizere sosyal hayat tizerinde bir¢cok degisikligin yani sira hayatimiza bir¢ok
yeni kavramin girigini de beraberinde getirmistir. Bu kavramlardan biri de sosyal
medyadir. Sosyal medya aglari ¢evrimigi ortamlara erigim imkani sunarak bireysel ve
toplumsal etkilesimi artirmistir. Bu yoniiyle hayatin vazgecilmez bir parcasi haline

gelmistir (Bulunmaz, 2011; Tutgun Unal ve Deniz, 2020).

1970’11 yillarda ortaya ¢ikan sosyal medya teriminin son on yilda oldukca fazla
kullanildig1 goriilmektedir. 1978 yilinda Ward Christensen ve Randy Suess isimli iki
arkadas sosyal aglarin ilki olarak bilinen BBS adli bir yazilim gelistirmistir. Chris
Shipley ise sosyal medya kavramindan ilk bahseden kisi olmustur. 1997’de gelistirilen
SixDegrees sitesi ile 2003’te gelistirilen My Space uygulamasi sosyal aglarin ilk
orneklerini olusturmaktadir. 1999°da LiveJournal adiyla kurulan blog sitesi ise
liyelerinin birbirini takip etmesi ve gruplar kurarak etkilesime ge¢mesine olanak

tantyacak sekilde tasarlanmistir (Bor, 2018; Ustdag, 2019).
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2002 yilinda ise modern anlamda sosyal aglarin temelleri atilarak Fotolog
uygulamalar1 kurulmustur. Yine 2002 yilinda kurulan Friendster sitesiyse bazi
aragtirmacilara gore ilk modern sosyal medya platformudur. 2003 yil1 itibariyle sosyal
medyaya olan ilginin artmasi ise platformlar arasi gesitlilige yol agmustir (Ustdag,
2019).

Erisilebilir iletisim araglari ve bazi1 platformlar (zerinden gergeklestirilen
etkilesim ve paylasim ortamlari olarak tanimlanan sosyal medya, birbirleriyle iletisim
halinde kalmak, duygu diisiince ve fikirlerini, deneyimlerini, olaylara bakis agilarini
ve taraflarini ortaya koymak i¢in kullandiklari ¢evrimigi platformlardir. Sosyal medya,
erisilebilir, herkese acik, kullanicilarinin istedigi igerigi istedigi kisilerle paylasmasina
imkan taniyan, paylastigi kisilerden destek gorebildigi ve giincelligini koruyan sanal
iletisim kanallar1 olarak ifade edilebilmektedir (Tasc1, 2010; Ozkefeli Hamurcu,
2019).

2.4.2. Sosyal Medya Platformlar: ve Ozellikleri

Kisiler aras1 ve toplumsal iligkileri gelistirme, yayginlastirma, iletisim kurma,
bos zaman degerlendirme, toplumsal oOrgiitlenme, kamuoyu olusturma, yayma ve
goriiniimiinii saglama gibi konularda sosyal medya platformlarinin etkisi oldugu
bilinen bir gercektir (Ulutas, 2021). Sosyal medya olarak degerlendirilen Facebook,
YouTube, Instagram, Whatsapp, Twitter gibi bircok sosyal medya platformu
kullanicilarina ilgilendikleri bilgiye ulagsma ve bunu kitlelerle paylasma imkani

sunmaktadir (Cerci ve ark., 2020).

Wearesocial & Hootsuite (2018) ’in yaptig1 arastirma sonucunda elde ettigi
verilere gore en fazla kullanilan sosyal medya platformlarinin sirasiyla 2 milyon 167
bin kullaniciya sahip olan Facebook, 1,5 milyon kullanici ile Youtube ve 1,3 milyon
kullanic ile de WhatsApp oldugu belirtilmistir. Ulkemizde ise bireylerin en fazla
kullandiklar1 sosyal medya platformu ve mesajlasma uygulamalarinin %82.0 ile
WhatsApp, %67.2 ile YouTube ve %57.6 ile Instagram oldugu gériilmektedir (TUIK,
2022).

Giiniimiizde hizla artan kullanici sayilariyla birlikte sosyal medyay1 daha iyi
tamimlamak, Ozelliklerini saymak icin yeni kavramlar ortaya atilmis ve gecen her

saniye ile daha da artacaktir (Ozkefeli Hamurcu, 2019).
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Mayfield (2008) sosyal medyayr agiklamak igin asagidaki o&zellikleri

siralamistir:

e Sosyal medyanin en ayirt edici 6zelliklerinden biri, ilgili taraflara etkilesime
girme firsat1 veren katilime1 dogasi olmasidir. Sosyal medya, ilgilenen herkesin katki
ve geri bildirimlerini tesvik edicidir.

e Katilimcilar yalnizca bireyler olarak degil, toplum olarak da karsimiza
cikabilmektedir. Sosyal medya, bireylerin ve kuruluslarin iliskilendirilmek istedikleri
kisileri belirlemelerine ve onlarla iletisim kurmalarina olanak tanir.

o Agciklik, kullanicilarin bilgiye erisimi veya yorumda bulunmasi gibi konularda
sinirli engele sahip olmasi, kullanicilarin katilimlarina ve geri bildirimlerine agik
olmasini ifade eder.

e Karsilikli iletisim kisacasi konusabilme sosyal medyanin temel yapi
taglarindan biridir.

e Sosyal medya araciligiyla kurulan iletisimde kisilerarasi iletisimin yani sira

diger herkesle, her seyle baglantili olma ve iletisimin siirdiiriilmesi miimkiindiir

(Mayfield 2008).

Facebook gibi ¢oklu ortam uygulamalari ozelligi bulunan sosyal medya
platformlari, gergek iletisim seklini sanal ortama tagimaktadir. Kullanicilar birgok
sosyal medya hesabini Facebook’a baglayarak tek hesap fiizerinden hepsini
yonetebilmekte ve genis kitlelerle etkilesime gegebilmektedir (Giligdemir, 2016).
Cevrimigi sohbet Ozelligi ise arkadas olma ve/veya romantik iligkiler kurmay1
kolaylastirmaktadir. Facebook gibi sosyal medya platformlar fotograf paylasimi,
etiketleme, mesajlasma gibi 6zellikleri nedeniyle ¢iftler aras1 kiskancliga ve ¢catismaya
neden olabilmektedir. Ayrica Facebook, eski sevgili, karsi cinsten arkadas, partnerin
rahatsizlik duydugu kisi/karakterlerle kolaylikla etkilesim imkani1 sundugu ve
alternatif iligkilerin kurulmasi i¢in zemin hazirladigindan bir kiskandirma araci olarak

goriilmekte ve “kiskanclik tetikleyici” olarak tanimlanmaktadir (Tiryaki ve Karakus,
2018).

2.4.3. Sosyal Medya Kullammmmn Bireyler Uzerindeki Etkileri

Son yillarda farkli birgok sosyal medya platformlarinin ortaya ¢ikmasi ve

kullanici sayilarinin hizla artmasi bu alanda yapilan ¢aligmalarin da hiz kazanmasina
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neden olmustur. Cesitli arastirmalar sonucunda, sosyal medya kullaniminin sosyolojik,
psikolojik, siyasal ve kiiltiirel bir¢ok alanda etkisi oldugu goériilmekte ve bu dogrultuda

teoriler gelistirilmektedir (Ozkefeli Hamurcu, 2019).

Gunumuzde toplumsal orgltlenme konusunda sosyal medyanin etkisi
yadsinamaz diizeydedir. Sosyal medya bireylerin topluluklardan etkilenerek diisiinme
sistemlerinde birtakim yonlendirmelere neden olmaktadir. Degisen ve gelisen sosyal
medya araglar1 giinliik yasamda bir¢ok yeniligi de beraberinde getirmistir. Sosyal
medya gencler tarafindan gelistirilip cesitlendirilirken diger taraftan adinin aksine
kisileri gercek sosyallikten uzaklagtirmis, bireysellestirmis ve toplumsal yalnizlik

sorunlarina yol agmistir (Alioglu, 2016).

Problemli internet kullanimi ve sosyal medya platformlarinda asir1 zaman
gecirme ile sosyal kaygi ve beraberinde iletisim kaygisi arasinda bir iliski s6z
konusudur. Sosyal hayatta kurulan gergek iletisim, sosyal kaygiya sahip bireylerin
ka¢indig1 bir iletisim seklidir. Bu nedenle sosyal kaygi tasiyan bireylerin iletisim
acisindan diger bireylerle ayn1 mekan: paylasmak zorunda olmadigi sanal mecralari
daha ¢ok tercih ettigi goriilmektedir. Bir diger ifadeyle sosyal kayg: tasiyan bireylerin
sanal ortamlarda kendilerini sosyal agidan daha yeterli hissettikleri diistiniilmektedir
(Aktan, 2018).

Primack ve ark. (2017)’in ABD’de 19-32 yas aras1 geng yetiskinlerle yiirtittiigi
caligsmasinda birden fazla sosyal medya platformu kullanmanin genel olarak kaygi ve
depresyon goriilme sikligini artirdig belirtilmistir. Pelling ve White (2009) gencler
tizerinde yaptiklar1 ¢alismada genglerin genellikle diger bireylerle iletisim kurmak ve
aidiyet hissi ve bir yere bagh olma gereksinimlerini karsilamak igin sosyal medya

platformlarinda zaman geg¢irdigini ifade etmistir.

Bireylerin gun icerisinde sanal ortamlarda gecirdikleri sire ile sosyal medya
bagimlhilig, sosyal medyada olan mesguliyet ve duygusal destek ihtiyaci arasinda
pozitif yonli iligki oldugu bilinmektedir. Bunun sonucu olarak iletisim sorunlari
yasayan bireyler igine kapanarak, sosyal medyaya daha ¢ok bagimli hale gelmektedir
(Ciftci, 2018).
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2.4.4. Sosyal Medya Bagimlihg:

Bagimlilik, T.C. Saglik Bakanlig1 tarafindan “bir maddenin ruhsal, fiziksel ya
da sosyal sorunlara yol agmasina ragmen, alimma devam edilmesi, birakma istegine
karsilik birakilamamasi ve maddeyi alma isteginin durdurulamamasi” olarak
tanimlamaktadir. Bagimlhiligin tanimindan hareketle, sosyal medya bagimliligi da

benzer sekilde tanimlanabilmektedir (Kiran, 2020).

Literatlrii olusturan ¢alismalar incelendigi zaman sosyal medya bagimliligiyla
iligkin konularin farkli agilardan ele alindigi goriilmektedir (Sofiah ve ark, 2011;
Akdag ve ark, 2014; Yanikkerem ve Karakus, 2019; Uslu, 2021). Tutgun Unal ve
Deniz (2020), sosyal medya bagimliligiin “uyku Kkalitesinde bozulma, zihinsel
mesguliyet, kullanim konusunda limit koyma ve kendini sinirlama hakkinda stirekli
tekrarlanan icsel telkinler, erisime engel olamama ve basarisizlik duygusu, sanal
ortamda giderek daha ¢ok zaman gecgirmek, erisimin miimkiin olmadig1 durumlarda
yoksunluk hissetmek, sosyal faaliyetlerde azalma, akademik basarinin kétiiye gidisi
ve ikili iliskilerde problemlerin yagsanmasi” gibi etkilerinin  olabilecegini ifade

etmistir.

Sosyal medya bagimliliginin birtakim psikolojik bozukluklarla iligkili oldugu
bilinmektedir. Bu bozukluklardan o6zellikle psikotizm, 6fke-diismanlik duygulari,
paranoid diislinceler ve fobik anksiyetenin sosyal medya bagimliligi ile yuksek
diizeyde iliskili oldugu saptanmistir. Yapilan ¢aligmalar sonucu elde edilen bulgular
dogrultusunda giinliik sosyal medya kullanim siiresi ile sosyal medya bagimlili1
arasinda yiksek dizeyli, pozitif yonll bir iliski s6z konusudur (Mclntryre ve ark.,
2015; Pantic ve ark., 2012).

Kuss ve Griffiths (2017) sosyal medya bagimliliginin bireyler iizerinde birtakim
psikolojik ve/veya fizyolojik etkilerinin olabilecegini bildirmistir. Cift¢i (2018),
tiniversite 6grencilerinde sosyal medya bagimliligini inceledigi ¢alismasinda internette
gunluk 5 saatten fazla zaman geciren bireylerin benlik ¢atismasi ve asosyal kisilik
bozukluguna egilim gosterdiklerini tespit etmistir. Muise ve ark. (2009) ise Facebook'u
gunluk ortalama 40 dakika kullanan ve bu platformda ortalama 297 arkadasi olan
genclerin arkadaslik/romantik iliskilerinde kiskanghik ve siiphe duygularim
gelistirdigini belirtmektedir.
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2.4.5. Sosyal Medya ve Cinsellik

Dinya genelinde internet kullanim oranlar1 1995’lerde yalnizca %4 iken,
giiniimiizde bu oran %94.1’e kadar yiikselmistir. Kullanic1 sayisi gitgide artan internet
ortaminda en ¢ok aranan konularin basinda seks gelmektedir. Bu agidan bakildiginda
internet ortamimin bireylerin cinsel aktivitelerini ydrattukleri bir mecra oldugu
soylenebilir. Internette sanal ortamda baslayp yine sanal ortamda devam eden
(cevrimigi seks, cinsel icerikli mesajlasmalar) ve sanal ortamda baslayip gercek
ortamlara tasinan iki tiirlii cinsel iliski mevcuttur. Sanal ortamlarda baslayan cinsel
iliskiler ticari amacghi sekste oldugu gibi finansal degisim olmaksizin
gerceklesmektedir. Internetin farkli ortamlara erisimi kolaylastirmasi sonucu internet
pornografisi, sanal seks hizmetleri, ¢cevrimigi seks magazalar1 gibi ortamlar giderek

cesitlenmistir (Tandogan ve Oskay, 2019).

Gundmduzde internetin kullaniminin artmasi ve diinya ¢apinda yayginlagmasi
sonucu, bireylerin pornografi kullanimlarinda ciddi bir artis olmus ve bu artis Giftler
arast iligkileri onemli diizeyde etkilemistir. Sanal ortamlarda gegirilen zamanin kontrol
edilememesi bireysel diizeyde zararlar vermenin yani sira evlilik birligini de olumsuz
yonde etkiledigi goriilmektedir. Ozellikle ciftlerden birinin sanal bir iliskisinin olmasi
durumunda, sadakatsizlik kavramina birtakim farkli anlamlar yiiklendigi s6ylenebilir
(Tandogan ve Oskay, 2019). Albright (2008) ABD’de yiiriittiigii ¢alismasinda,
pornografi kullanan erkeklerin gercek cinsel iliskiden kagindiklarini, ayrica

partnerlerinin beden gorinimlerine daha cok 6nem verdiklerini saptamistir.

Gelisen teknoloji ve beraberinde ortaya ¢ikan sanal ortamlar kisiler arasi
iletisimimizi etkiledigi gibi sevgi sozciigiine yiklenen anlami da degistirmektedir.
Kisiler sevdikleri, begendikleri 6zelliklerini 6n plana ¢ikararak, yalnizca olumlu
yonlerini gozler oniine sererek kisisel imajlarini tiikketim igin sunmaktadirlar (Binar,
2020).

Sosyal paylasim sitelerinde paylasilan gonderiler ve yorumlarin gelip gegici
olma o6zelligi bireyleri daha fazla mahrem icerikler paylasma konusunda
cesaretlendirebilmektedir. Bireyler gercekte paylasmaktan ¢ekindikleri konulart sanal
ortamlarda kolaylikla paylasabilmektedir. Dolayisiyla mahrem sdzciigliniin i¢inde

barman gizlilik anlam kaybina ugramaktadir (Budak, 2018).
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Erisimin kolay ve maliyetinin diisiik olusu internetin globallesmis diinyada giderek
yaygimlagmasina, sanal seks magazalar1 araciligiyla cinsel Griinlerin agik bir pazar halinde
sunulmasina yol agmaktadir. Interneti cinsel doyum saglamak amaciyla kullanan bireylerin
cogunlukla o6grenim diizeyi yiiksek kisilerden olustugu goriilmektedir. Bunun yam sira
bireylerin interneti cinsel partner edinmek, sanal seks ve mastlrbasyon amaciyla
kullandiklar1 da bilinmektedir. Geng niifus tarafindan oldukca fazla kullanilan internet,
adolesan saghigini 6nemli Olgiide etkilemis ve cinsel iliskiye girme oranlarinda
artiglara yol agmistir. Bu konuda dikkatli olmasi gereken ebeveynler genclerin
ilerleyen yaslardaki cinsel yasam kalitelerini korumada biiyiik sorumluluk

ustlenmektedir (Tandogan ve Oskay, 2019).

Cag (2013)’mn yaptig1 ¢alismada es desteginin evlilik doyumunu etkileyen
faktorler arasinda ilk sirada yer aldigi belirtilmistir. Bireyler genellikle ¢alisma
hayatlarindaki yogunluktan dolay1 sosyal medyada uzunca zaman gegirememektedir.
Giin sonunda evlerine gittiklerinde eslerine ayiracaklar1 zamani giindemi takip etmek
icin sosyal medya sitelerine bagh kalarak kullandiklar1 goriilmektedir. Bunun
sonucunda bireyler esleri ile destek aligverisinde bulunmadiginda evlilikte
doyumsuzluklar artmakta ve yasam kalitesinin olumsuz yonde etkilendigi ortaya
¢ikmaktadir. (Aktay, 2017).

Aykan ve arkadaglarinin (2017) {iniversite 6grencileri ile yiiriittiigli calismasinda
sosyal medya Uzerinden karsi cinsten arkadas bulma oraninin %81.8 oldugu
bildirilmistir. Bunun yani1 sira ayni ¢alismadan elde edilen verilere gore d6grencilerin
%81.6’smin sosyal medya kullanimlar1 sirasinda cinsel icerikli haber, reklam ve

paylasimlardan rahatsiz olduklarini ifade ettikleri belirtilmistir.

2.4.6. Sosyal Medya Kullammminin Kadin Cinsel Sikinti1 Diizeyine Etkisi

Popller ¢agda tiim kullanicilar i¢in 6nem arz eden sosyal medya iletigimi,
kadinlar i¢in de etkili ve énemli bir iletisim aracina dontismiistiir. Sosyal paylasim
aglarimin kadinlar i¢in vazgecilmez olmasinin nedenleri arasinda kendileri ile ilgili
anlik bilgi aktarimi yaparken diger taraftan diger kullanicilarin gonderilerine yorum
yapabilmelerine olanak saglamasidir. Boylelikle sosyal medya sayesinde hizli ve
kolay iletisim saglanmaktadir. Kadin kullanicilarin siklikla kullandiklar1 sosyal medya

platformlarinin basinda Facebook gelirken bunu Pinterest ve Instagram izlemektedir.
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Paylagimlarin tiiriine bakildiginda kadin kullanicilarin erkeklere kiyasla daha fazla
fotograf paylasimi yaptigi hatta yiizlerinin net olarak goriildiigli fotograflar1 profil
resmi olarak kullanmay1 daha ¢ok tercih ettikleri goriillmektedir (Anderson, 2015).

Yapilan bir calismaya gore Facebook, Twitter, Instagram vb. sosyal medya
aglarinin  sorunlu kullaniminin cinsel yasam kalitesinin olumsuz etkilendigi
belirtilmistir. Arastirmacilar, bu sosyal aglar1 bagimhilik diizeyinde kullanan
bireylerde cinsel islevlerin azaldigi ve birtakim cinsel sikintilar yasadiklarinm tespit
etmistir. Kadinlarda daha ¢ok cinsel uyarilma bozukluklari, orgazm olmada zorluk,
cinsel doyuma ulagamama ve disparoni olarak ortaya ¢ikan bu sorunlar erkeklerde ise
erektil disfonksiyon, cinsel istekte azalma, cinsel doyuma ulasamama ve orgazm

giicligii olarak ortaya ¢ikmaktadir (Costa ve ark., 2022).

2.4.7. Sosyal Medya Kullamminin Kadin Cinsel Yasamina Etkisinde

Hemsirenin Rol ve Sorumluluklar

Cinsellikle bir¢ok yanlis, abartili ve yanli inanisin oldugu bilinen bir gergektir.
Diger insani faaliyetler gibi cinsel yasamin da toplumsal ve kiiltirel faktorlerden
etkilendigi son derece aciktir. Kisisel yonelimlerin, inanis ve diisiince kaliplarindaki
yanlighgin cinsel islev bozukluklarina zemin hazirladigi ve bu bozukluklarin
devamliliginda etkili oldugu bilinmektedir. Cinselligin ifade edilmesi yetenegi olarak
tanimlanan cinsel sagligin temel amaci, cinsel yolla bulasan hastaliklar, siddet,
ayrimcilik ve istenmeyen gebelikler gibi risk faktorlerine yonelik tibbi bakim ve
danigmanlikla sinirli kalmayip Kisilik, sosyal iligkiler ve yasamin gii¢clendirilmesidir
(Aksoyek ve ark, 2019).

Cinsel saglik, bireylerin genel sagligin1 ve toplumu yakindan ilgilendiren son
derece 6nemli bir konudur (CETAD, 2006). Kadinlarda cinsel saglik, korunmasi ve
gelistirilmesi ile ilgili olarak hemsire ve ebeler olduk¢a 6nemli yere sahiptir. Ebe ve
hemsgireler, kadinlarin donemsel olarak cinsel yasamlarina yonelik gereksinimlerinin
belirlenmesi, cinsel yasama yonelik tutum ve davraniglarin agiklanmasi, cinsellikle
ilgili problemlerin ¢oziimii, cinsellik ile ilgili rehberlik ve egitim diizenleme gibi

faaliyetleri yiirtitebilmektedir (Baskaya ve ark. 2018).

Covid-19 pandemisinin beraberinde getirdigi degisen yasam tarzina bagli sosyal

medya kullanim oranlarinda ciddi artislar goriilmistiir. Sosyal medyanin asirt
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kullaniminin ise aldatma egilimi ile yakindan iliskili oldugu bilinmektedir. Bu
dogrultuda ¢iftlerin evlilik ve aile damismanligi alanlarindaki uzman kisilere
yonlendirilmesi saglanarak sanal aldatmaya yol acan sorunlarla bas etme becerileri
gelistirmeleri saglanmalidir. Cinsel doyumun yiiksek olmasi iliski doyumunu
artirirken aldatma egilimini ise azaltmaktadir. Bu baglamda ¢iftlerin cinsellikle ilgili
en saglikli ve dogru bilgiye ulagsmalar1 saglanmali, cinsel tabulardan etkilenmemeleri
icin egitim programlart hazirlanmalidir. Sosyal medyanin bagimlilik diizeyinde
kullanilmasi partnerlerin  birlikte zaman gecirmelerini engelleyerek iligkilerini
olumsuz etkileyebilmektedir. Ciftlerin/partnerlerin birlikte kaliteli zaman gecirme,
giiven problemleri ile basa ¢ikma, zaman yOnetimi, saglikl iletisim kurma, pandemi
stirecinde yapilabilecek faydali etkinlikler gibi baslica konularda bilgi dizeylerini
artirmaya yonelik egitim programlar1 ya da seminerler hazirlanmalidir (Gtilkanat ve

Yiiksel Sahin, 2021).
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3. GEREC VE YONTEM

3.1. Arastirmamn Tiiri

Bu arastirma, tanimlayici ve iligki arayici tiptedir.

3.2. Arastirmanin Yapildig1 Yer

Bu arastirma Ordu Devlet Hastanesi psikiyatri poliklinigi hari¢ beyin cerrahi,
cildiye, endokrinoloji, enfeksiyon hastaliklari, fizik tedavi ve rehabilitasyon,
gastroenteroloji, genel cerrahi, gogiis cerrahi, gogiis hastaliklari, goz hastaliklar,
hematoloji, dahiliye, kalp damar cerrahi, kardiyoloji, kulak burun bogaz hastaliklart,
nefroloji, noroloji, ortopedi ve travmatoloji, plastik ve estetik cerrahi, romatoloji,

onkoloji ve iiroloji poliklinikleri olmak iizere 22 poliklinikte yiirtitilmiistiir.

3.3. Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini Ordu Devlet Hastanesi polikliniklerine ayaktan bagvuran
kadinlar olusturmustur. Arastirmanin orneklemine arastirmaya alinma kriterlerine
uygun olan kadinlar dahil edilmistir. Orneklem say1s1 hesaplanirken evreni bilinmeyen
orneklem sayis1 hesaplama formiilii kullamlmustir. Urkmez ve Erbil (2018)’in saglikh
kadinlarla yiiriittiigli calismasinda elde edilen verilere gore kadin cinsel sikinti

prevelanst %26.1 olarak bildirilmistir.
n= t?pq/ d?
n: Orneklem alinacak birey sayis1
p: Incelenen olayin goriiliis siklig1 (0.261)
q: Incelenen olayin goriilmeyis siklig1 (0.739)

t: Belirli serbestlik derecesinde ve saptanan yanilma diizeyinde t tablosundan

bulunan teorik deger (1.96)
d: Olayn goriiliis sikligina gore kabul edilen 6rnekleme hatasi (0.05)

n: (1.96)2 x (0.261 x 0.739) / (0.05)? = 297 kadinin ¢alisma kapsamina alinmasi

gerekir.
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Ornekleme arastirmaya alinma kriterlerine uygun olan ve arastirmaya katilmaya

gontlli olan kadinlar alinmastir.

Arastirmaya Alinma Kriterleri:

e Arastirmaya katilmay1 kabul eden,
e 18 yasin lizerinde olan,

e Tirkce konusabilen ve anlayabilen,
e Okuryazar,

e lletisim engeli olmayan,

e Cinsel yonden aktif olan,

e Menapozda olmayan,

Arastirmadan dislama kriterleri:
e Gebe olan,
e Mental bir hastalik tanis1 almis olan kadinlar arastirma disinda birakilmistir.

3.4. Arastirmanin Degiskenleri

3.4.1. Bagimh Degiskenler
Sosyal Medya Kullanimi Olgegi (SMKO) Puan Ortalamasi

Kadin Cinsel Sikint1 Olgegi (KCSO) Puan Ortalamasi

3.4.2. Bagimsiz Degiskenler

Kadinlarin sosyo-demografik 6zelliklerine iligkin degiskenler.

3.5. Arastirmanmin Etik Yonii

Arastirmaya katilmay1 kabul eden kadinlarin Bilgilendirilmis Olur Formu ile
yazilt onamlart alinmistir (EK-4). Bilgilendirilmis onam formunda ¢alismaya
katilmama veya katilim durumunda herhangi bir anda ¢alismadan ¢ekilme hakkina
sahip olundugu, calismayi birakma durumunda herhangi bir olumsuz durumla
karsilasilmayacagy, kisisel bilgilerin gizli tutulacagi ve calismaya katilmanin tamamen

goniilliiliik esasina dayandigi gibi agiklamalar yer almaktadir.
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Kadin Cinsel Sikint1 Olgegi ve Sosyal Medya Kullanim Olgegi’nin arastirmada
kullanilabilmesi i¢in Ol¢eklerin yazarlarindan e-posta ile 6lgek kullanim izinleri
alinmistir (EK-5 ve EK-6). Arastirmanin Saglik Bakanligi Ordu Devlet Hastanesi’nde
yapilabilmesi igin Ordu 11 Saglik Miidiirliigii'nden yazil1 izin alinmistir (EK-7). Ordu
Universitesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulu'ndan 03.09.2021 tarih ve 2021/195 sayih
kararla Etik Kurul izni alinmistir (EK-8).

3.6. Veri Toplama Araclari

Arastirmanin verileri sosyal ve demografik bilgileri kapsayan Kisisel Bilgi
Formu, SMKO ve KCSO ile toplanmistir. Form ve lgekler yiiz yiize goriisme teknigi

kullanilarak, kadinlar tarafindan doldurulmustur.
Kisisel Bilgi Formu

Literatur bilgileri (Aktay, 2017; Yalgin, 2019) dogrultusunda gelistirilen Kisisel
Bilgi Formunda, katilimcilarin sosyo-demografik 6zellikleri, kronik hastalik durumu
ve sosyal medya kullanimlarina iliskin 18 soru bulunmaktadir. Sosyo-demografik
ozellikler; yas, egitim diizeyi, meslek, medeni hal, ekonomik durum, aile tipi, uzun
slire yasanilan yer ile ilgili sorular1 icermektedir. Sosyal medya kullanim durumuna
iliskin sorular ise; sosyal medyaya siklikla nereden erisim saglandigi, sosyal medyada
gecirilen siire, sosyal medya kullanim amaci, sahip olunan sosyal medya hesaplar ve
sosyal medya platformlarinin ne kadar siiredir takip edildigine iliskin sorular

icermektedir (EK 1).
Kadin Cinsel Sikinti Olgegi

Olcek cinsel islev bozuklugu olan kadinlarda cinsellikle ilgili kisisel sikintiy1
Olcek amaciyla Derogatis ve ark. (2008) tarafindan “Female Sexual Distress Scale-
Revised (FSDS- R)” ismi ile gelistirilmistir. Aydin ve ark (2016) ise Turkce’ye
uyarlayarak gegerlik ve giivenirlik ¢alismalarim yapmuslardir. KCSO, 13 maddeden
olusan ve kadinlarda cinsel aktivite ile ilgili sikintinin farkli boyutlarini ele alan bir
6lgme aracidir. Cinsel islevlerle bir arada olan subjektif stres ve psikolojik etkilenmeyi
degerlendirmenin yani sira kadinlarda cinsel fonksiyon bozuklugunun varligin
belirlemede kullanilmaktadir. 5°li likert tipteki 6lgekte maddelere verilen cevaplar,

asla (0), nadiren (1), bazen (2), sik sik (3), ya da her zaman (4) seceneklerinden
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olusmaktadir. Olgekten alinabilecek en diisiik puan “0” iken en yiiksek puan “52” dir.
Olgekten alman puandaki artis kadin cinsel sikinti diizeyinin de arttigim ifade
etmektedir. Yiiksek puanlar cinsel sikintinin daha yiiksek seviyelerini ifade
etmektedir. Tiirk kadinlarda cinsellige iliskin kisisel sikintinin varligini tespit etmede
dlgegin kesme noktas1 >11.5 olarak dnerilmistir (Aydin ve ark., 2016). Olgegin 6zgiin
formunda, Cronbach Alpha katsayis1 0.86 (Derogatis ve ark. 2008), Tiirk¢e formunda
ise 0.98 bulunmustur (Aydin ve ark., 2016) (EK 2). Bu ¢alismada ise Cronbach Alpha
katsayis1 0.939 olarak bulunmustur.

Sosyal Medya Kullanimi Olgegi

Olgek sosyal medya kullanim diizeylerini belirlemek amaciyla Jenkins-
Guarnieri ve ark. (2013) tarafindan gelistirilmis, Akin ve ark. tarafindan Tirkge’ye
uyarlanmstir (Akin ve ark. 2015). 10 maddeden olusan ve 6’11 likert tipte olusturulan
Olcekte (1- Tamamen Katilmiyorum, 6- Tamamen Katiliyorum) 8. madde ters
degerlendirilmektedir. Olgegin tamamindan maksimum 60, minimum ise 10 puan
almabilmektedir. Olcekten alman puan ile sosyal medya kullanim diizeyleri arasinda
pozitif yonlii bir iliski s6z konusudur. Olgegin “sosyal biitiinlesme ve duygusal
baglant1” ile “sosyal rutinlerle biitiinlesme” alanlarinda olmak iizere iki alt boyuttu
vardir. Olgegin ilk alt1 sorusu “sosyal biitiinlesme ve duygusal baglant1” alt boyutuna,
son dort sorusu ise “sosyal rutinlerle biitiinlesme” alt boyutuna aittir. SMKO’nin
Turkge versiyonunun Cronbach alfa i¢ tutarlilik giivenirlik kat sayilari dlgegin tamamu,
“sosyal biitiinlesme ve duygusal baglant1” alt boyutu, “sosyal rutinlerle biitiinlesme”
alt boyutu igin sirastyla 0.87, 0,87 ve 0.71 olarak bildirilmistir (Akin ve ark, 2015)
(EK 3) Bu c¢alismada ise Cronbach alfa i¢ tutarlilik giivenirlik kat sayilart SMKO,
“sosyal biitiinlesme ve duygusal baglant1” alt boyutu, “sosyal rutinlerle biitiinlesme”

alt boyutu i¢in sirastyla 0.875, 0.879, 0.669 olarak bulunmustur.

3.7. Verilerin Toplanmasi

Calismanin verileri 15 Eylul- 20 Aralik 2021 tarihleri arasinda Ordu Devlet
Hastanesi’ne ayaktan bagvuran kadinlardan aragtirmaya alinma kriterlerine uygun
olanlar ile yiiz yiize goriisme teknigi kullanilarak toplanmistir. Kadinlar kisisel bilgi
formu ve ol¢ekleri kendileri doldurmustur. Sorular1 cevaplamalari ise yaklasik 15-20

dakika kadar zaman almustir.
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3.8. Verilerin Degerlendirilmesi

Veriler, SPSS Statistics 22 paket programi kullanilarak analiz edilmistir. Veriler
yiizde, ortalama, standart sapma, bagimsiz gruplarda t-Testi, ANOVA Analizi,
Pearson Korelasyon Analizi, LSD ve Dunnet C kullanilarak degerlendirilmistir.
Olgeklerin giivenirligi Cronbach Alfa katsayisi ile degerlendirilmistir. Caligmanin

istatistiksel olarak anlamlilik diizeyi p<0.05 olarak kabul edilmistir.

3.9. Arastirmanin Simirhhklar:

Bu aragtirmanin birtakim sinirliliklar vardir. Bu sinirliliklardan ilki, ¢alismanin
yalnizca sehir merkezinde ve hastane tabanli olarak gergeklestirilmesidir. Bir diger
sirlilik ise veri toplama formlarini arastirmaya goniillii olarak katilan kadinlar
tarafindan doldurulmasi, cinsel sikint1 ve sosyal medya kullanim diizeylerine iliskin
sorunlarina tibbi muayene sonucunda tani konulmamis olmasidir. Bu sinirliliklarindan

dolay1 aragtirma sonuglar1 sadece aragtirma yapilan kadinlara genellenebilir.

3.10. Arastirmanin Uygulanmasi Sirasinda Karsilasilan Giicliikler

Toplumsal bir tabu ve mahrem konular olarak gorilen cinsel yasam ve cinsel
sikintilar, rahat ve agik bir sekilde ifade edilemedigi icin kadinlarin arastirmaya
katilma konusunda isteksizlik/kararsizlik gostermesi arastirmanin uygulanmasi

esnasinda karsilasilan en biyik gucluktar.
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4. BULGULAR

Aragtirmanin bu boliimiinde elde edilen bulgular iki ayr1 bashik altinda

degerlendirilmistir.
4.1. Kadmlarin Tantict Ozelliklerine Ait Bulgularin Degerlendirilmesi

4.2. Sosyal Medya Kullanim Olgegi ile Kadmn Cinsel Sikinti Olgegine Ait

Bulgularin Degerlendirilmesi

4.1. Kadinlarin Tamtic1 Ozelliklerine Ait Bulgularin Degerlendirilmesi

Tablo 4.1’de arastirma kapsamina alinan kadinlarin sosyo-demografik verileri
ve bazi degiskenlere gore dagilimlart sunulmustur. Kadinlarin yas ortalamasinin
34.82+9.08 oldugu, %66’sinin iiniversite mezunu, %63.3’linlin ¢alismakta oldugu,
%69’unun evli ve %66.7’sinin en uzun sehir merkezinde yasamakta oldugu
saptanmigtir. Kadinlarin %79.8’inin ¢ekirdek ailede yasadigi, %65.6’sinin gelir
dizeyinin orta oldugu, %75.4’liniin kronik hastaliginin olmadig1 tespit edilmistir.
Kadinlarin %42.8’inin sosyal medyay1 giinde ortalama 1-2 saat kullandigi ve
%90.2°sinin  sosyal medyaya cep telefonu araciligi ile ulagsmakta oldugu
belirlenmistir.  Kadinlarin =~ %70’inin  haberleri  takip etmek, %65.7’sinin
tanidiklarindan haberdar olmak, %52.5’inin yeni bilgi edinmek icin sosyal medya
platformlarim1  kullandig1 tespit edilmistir. Kadinlarin %76.4’iinlin Instagram,
%97.6’sinin - Whatsapp, %063’iiniin Facebook, kullanici hesabina sahip oldugu
belirlenmistir. Kadinlarin %27.9’unun 10-12 yildir sosyal medyay1 takip etmekte

oldugu saptanmustir.
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Tablo 4.1. Kadmlarm Sosyo-Demografik Ozellikleri ve Bazi Degiskenlere Gore
Dagilimlar1 (n=297)

Sosyo-Demografik Ozellikler n %
Yas (Ortalama 34.82+9.08)

Ogrenim Durumu

ilkokul-Ortaokul 40 135
Lise 61 205
Universite 196 66.0

Calisma Durumu

Calistyor 188 63.3
Calismiyor 109 36.7
Medeni Durum

Evli 205 69.0
Bekar 7 25.3
Bosanmis-Dul 17 5.7

En Uzun Yasanilan Yer

Koy 31 10.4
flce 68 22.9
Sehir 198 66.7
Aile Tipi

Cekirdek Aile 237 79.8
Genis Aile 60 20.2
Ekonomik Durum

fyi 81 27.3
Orta 195 65.6
Kot 21 7.1
Kronik Hastahk

Evet 73 24.6
Hay1r 224 75.4
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Tablo 4.1. ‘Devam’ Kadinlarin Sosyo-Demografik Ozellikleri ve Baz1 Degiskenlere
Gore Dagilimlart (n=297)

Sosyo-Demografik Ozellikler n %

Giinliik Sosyal Medya Kullanim Siiresi

1 saatten az 19 6.4
1-2 saat 127 42.8
3-4 saat 99 33.3
5-6 saat 35 11.8
7-8 saat 12 4.0
9 saat ve lizeri 5 1.7

Sosyal Medya Erisim Aracr*

Mobil (Cep Telefonu) 268 90.2
Tablet 10 3.4
Bilgisayar 19 6.4

Sosyal Medya Kullanim Amacr*

Yeni arkadaslar bulmak 36 12.1
Cevrimici sohbet etmek 122 41.1
Bos zaman gegirmek 155 52.2
Yeni bilgi edinmek 156 52.2
Eglenmek 147 49.5
Haberleri takip etmek 208 70.0
Tamidiklarindan haberdar olmak 195 65.7
Cinsel yonden doyum saglamak 35 11.8
Diger 17 57

*Birden fazla isaretleme yapilmustir.
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Tablo 4.1. ‘Devam’ Kadinlarin Sosyo-Demografik Ozellikleri ve Baz1 Degiskenlere
Gore Dagilimlart (n=297)

Sosyo-Demografik Ozellikler n %

Kullanic1 Hesab1 Bulunan Sosyal Medya

Platformlar™

Instagram 227 76.4
Whatsapp 290 97.6
YouTube 174 58.6
Google+ 87 29.3
Facebook 187 63.0
Twitter 93 313
Linkedin 44 14.8
TikTok 29 9.8
Pinterest 56 18.9
Skype 23 7.7
Shapchat 43 14.5
Sosyal Medya Platformlann Takip

Suresi

1-3 yil 36 12.1
4-6 yil 76 25.6
7-9 yil 60 20.2
10-12 yil 83 27.9
13-14 yil 23 7.7
15 yil ve tlizeri 19 6.4

*Birden fazla isaretleme yapilmistir.

4.2. Sosyal Medya Kullamm Olgegi ve Kadin Cinsel Sikint1 Ol¢egine Ait

Bulgularin Degerlendirilmesi

Tablo 4.2’de arastirma kapsamina alinan kadinlarin SMKO toplam ve alt boyut
puan ortalamalarimn dagilimi sunulmustur. Arastirmaya katilan kadinlarmn SMKO
toplam puan ortalamas1 33.68+10.99 olarak bulunmustur. Olgegin Cronbach Alfa
degeri 0.865 olarak belirlenmistir. Kadinlarin SMKO “sosyal biitiinlesme ve duygusal
baglant1” alt boyut puan ortalamasi1 17.38+7.83 ve Cronbach Alfa degeri 0.879, “sosyal
rutinlerle biitiinlesme” alt boyut puan ortalamasi 16.30£4.33 ve Cronbach Alfa degeri
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0.669 olarak bulunmustur. Arastirmaya katilan kadmlarin KCSO toplam puan
ortalamas1 24.43+10.78 olarak bulunmustur. Olgekten alman minimum puan 13,
maksimum puan ise 65 olarak bulunmustur. Dolayisiyla KCSO alman tiim puanlar
kesme noktasinin iizerindedir. Olgegin Cronbach Alfa degeri ise 0.939 olarak

belirlenmistir.

Tablo 4.2. SMKO ve KCSO I¢in Tanimlayic: istatistikler ve Giivenirliklerin Dagilimi
(n=297)

Cronbach

Alfa n Min. Max. ort. SS.

Olgek ve Alt Boyutlar

Sosyal biitiinlesme ve duygusal baglanti 0.879 297 6.00 36.00 1738 7.83

Sosyal rutinlerle biitiinlesme 0.669 297 400 2400 1630 4.33
SMKO 0.865 297 10.00 60.00 33.68 10.99
KCSO 0.939 297 13.00 65.00 24.43 10.78

Tablo 4.3te SMKO ile KCSO arasindaki iliski sunulmustur. Arastirma
kapsamina alinan kadmlarin SMKO puan ortalamasi ile KCSO puan ortalamasi
arasindaki iliskinin diisiik diizeyde pozitif yonlii istatistiksel olarak anlamli oldugu
bulunmustur (r=0.346) (p<0.05). Buna gére SMKO toplam puam arttikga KCSO

toplam puaninin arttig1 saptanmistir.

Calismaya katilan kadinlarin KCSO toplam puani ile “Sosyal biitiinlesme ve
duygusal baglant1” puan ortalamasi arasinda pozitif yonlu ve diisiik diizeyli anlaml
iliski bulundugu belirlenmistir (r=0.332) (p<0.05). “Sosyal biitiinlesme ve duygusal
baglant” puan ortalamasi artttkca KCSO toplam puan ortalamasinm arttigi

bulunmustur.

Calismaya katilan kadinlarn KCSO toplam puam ile “sosyal rutinlerle

biitiinlesme” puan ortalamasi arasinda pozitif yonlii ve diisiik diizeyli anlaml1 iligki
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bulundugu belirlenmistir (r=0.279) (p<0.05). “Sosyal rutinlerle biitiinlesme” puan

ortalamasi arttikga KCSO toplam puan ortalamasinin artt1§1 bulunmustur.

Tablo 4.3. SMKO ile KCSO Arasindaki iliski (n=297)

Sosyal Biitiinlesme Sosyal ) )
ve Duygusal Rutinlerle SMKO KCSO
Baglanti Biitiinlesme
Sosyal  Biitiinlesme  ve ' 1
Duygusal Baglanti p
. r 1
Sosyal Rutinlerle
Biitiinlesme p
) r 1
SMKO
p
. r 0.332 0.279 0.346 1
KCSO
p 0.000 0.000 0.000

r: Pearson Korelasyon

Calismaya dahil edilen kadinlarin yasi ile “sosyal biitiinlesme ve duygusal
baglant1”, “sosyal rutinlerle biitiinlesme”, SMKO ve KCSO puan ortalamalari
arasindaki iligkinin incelenmesi Tablo 4.4’te sunulmustur. Kadinlarin yast ile SMKO
toplam puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli, negatif yonlii ve diisiik
diizeyli bir iliski vardir (r=-0.229) (p<0.05). Yas arttikca, SMKO toplam puamn
azalmaktadir. Kadinlarin yasi ile “sosyal biitiinlesme ve duygusal baglant1” alt boyut
puan ortalamasi arasinda istatistiksel olarak anlamli, negatif yonlii ve diisiik diizeyli
bir iligki vardir (r=-0.247) (p<0.05). Yas arttik¢a, “sosyal biitiinlesme ve duygusal
baglant1” alt boyut puan ortalamasi azalmaktadir. Kadinlarin yasi ile “sosyal rutinlerle
biitiinlesme” alt boyut puan ortalamasi arasinda istatistiksel olarak anlamli, negatif
yonli ve disiik dizeyli bir iliski vardir (r=-0.135) (p<0.05). Yas arttik¢a, “sosyal
rutinlerle biitiinlesme” alt boyut puan1 azalmaktadir. Kadinlarin yasi ile KCSO puan

ortalamasi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski yoktur (p>0.05).
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Tablo 4.4. Yas ile SMKO Alt Boyutlar1 ve KCSO Arasindaki iliskinin Incelenmesi
(n=297)

Yas
Sosyal Biitiinl D 1 Bagl r 0247
osyal Biitiinlesme ve Duygusal Baglanti
y b yg 4 P 0.000
r -0.135
Sosyal Rutinlerle Biitiinlesme
p 0.020
.. r -0.229
SMKO Toplam
p 0.000
.. r -0.038
KCSO
p 0.517

r:Pearson Korelasyon

Tablo 4.5’te arastirmaya dahil edilen kadinlarin bazi sosyo-demografik
ozelliklerine goére SMKO ve KCSO puan ortalamalarinin  karsilastiriimasi

sunulmustur.
Sosyal Biitiinlesme ve Duygusal Baglanti alt boyutu icin;

Aragtirmaya katilan kadinlarin  sosyo-demografik Ozellikleri ve bazi
degiskenlere gore SMKO “Sosyal Biitiinlesme ve Duygusal Baglant1” alt boyutu puan
ortalamalari incelendiginde; 6grenim durumu (p=0.000), ¢alisma durumu (p=0.000),
medeni durum (p=0.000), en uzun yasanilan yer (p=0.014), giinliik sosyal medya
kullanim siiresi (p=0.000), sosyal medya erisim araci (p=0.024), sosyal medyay1
kullanim amaci (yeni arkadaslar bulmak (p=0.000), ¢cevrimici sohbet etmek (p=0.000),
bos zaman gecirmek (p=0.000), eglenmek (p=0.002), tanidiklarindan haberdar olmak
(p=0.003), cinsel yonden doyum saglamak (p=0.000)), kullanic1 hesabi bulunan sosyal
medya platformlart (Twitter (p=0.004, Tiktok (p=0.000), Snapchat (p=0.004)) ve
sosyal medya platformlar1 takip siiresine (p=0.003) gore “Sosyal Biitiinlesme ve
Duygusal Baglant1” alt boyut puan ortalamalari farklarinin istatistiksel olarak anlamli
oldugu belirlenmistir (p<0.05) (Tablo 4.5) (Tablo 4.6).

Lise mezunu olan (22.20+8.62), calismayan (19.76+8.42), sosyal medyay1 yeni
arkadasgliklar bulmak (27.28+5.98), cevirimici sohbet etmek (21.39£7.35), bos zaman
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gecirmek (19.80+8.07), eglenmek (18.80+8.12), tamidiklarindan haberdar olmak
(18.34+7.82), cinsel yonden doyum saglamak (27.71+5.90) amaciyla kullanan,
Twitter (19.2948.10), TikTok (25.34+7.87) ve Snapchat hesabi bulunan (20.53£8.77)
kadmlarin SMKO “sosyal biitiinlesme ve duygusal baglant1” alt boyutu puan
ortalamalar1 diger kadinlardan istatistiksel olarak anlamli diizeyde daha yiiksek

bulunmustur (p<0.05) (Tablo 4.5) (Tablo 4.6).

Evli olan (15.82+7.27), en uzun siire yasadigi yer sehir merkezi olan
(16.44+7.29), sosyal medyay:1 gilinlik 1 saatten az kullanan (9.58+2.95), sosyal
medyaya cep telefonu ile ulasan (17.04+7.68), sosyal medyay1 1-3 yildir kullanan
(14.94%7.53) kadinlarin SMKO “sosyal biitiinlesme ve duygusal baglant1” alt boyutu
puan ortalamalar1 diger kadinlardan istatistiksel olarak anlamli diizeyde daha diisiik

bulunmustur (p<0.05) (Tablo 4.5) (Tablo 4.6).

Arastirmaya katilan kadinlarin aile tipi, ekonomik durum, kronik hastalik, sosyal
medyay1 kullanim amaci (yeni bilgi edinmek, haberleri takip etmek, diger), kullanici
hesab1 bulunan sosyal medya platformlar1 (Instagram, Whatsapp, YouTube, Google+,
Facebook, Linkedin, Pinterest, Skype) gore “Sosyal Biitiinlesme ve Duygusal

Baglant1” alt boyut puan ortalamasi farki istatistiksel olarak anlamli degildir (p>0.05).
Sosyal Rutinlerle Biitiinlesme alt boyut puani icin;

Arastirmaya katilan kadinlarin  sosyo-demografik o6zellikleri ve bazi
degiskenlere gore SMKO “Sosyal Rutinlerle Biitiinlesme” alt boyutu puan
ortalamalar1 incelendiginde; 6grenim durumu (p=0.000), ¢calisma durumu (p=0.014),
medeni durum (p=0.001), giinliikk sosyal medya kullanim siiresi (p=0.000), sosyal
medyay1 kullanim amac1 ((yeni arkadaslar bulmak(p=0.000), ¢evrimigi sohbet etmek
(p=0.000), bos zaman gecirmek (p=0.000), eglenmek (p=0.000), tanidiklarindan
haberdar olmak (p=0.000), cinsel yonden doyum saglamak (p=0.000)), kullanict
hesab1 bulunan sosyal medya platformlar1 (Youtube (p=0.049), Twitter (p=0.000),
Linkedin (p=0.000), Tiktok (p=0.000), Skype (p=0.016), Snapchat (p=0.002)) gore
“Sosyal Rutinlerle Biitiinlesme” alt boyut puan ortalamasi farki istatistiksel olarak

anlamlhidir (p<0.05) (Tablo 4.5) (Tablo 4.6).

Calismayanlarin =~ (17.11+4.30), sosyal medyay1r yeni arkadasliklar
bulmak(19.33+£3.24), cevirimici sohbet etmek (18.28+3.24), bos zaman gegirmek
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(17.25+4.11), eglenmek (17.24+4.21), tamdiklardan haberdar olmak (17.10£3.95) ve
cinsel yonden doyum saglamak (19.46+2.72) amaciyla kullananlarin, YouTube
(16.72+4.11), Linkedin (18.07+3.18), TikTok (18.86+3.20), Skype (18.39+3.24),
Snapchat (18.14+3.77) hesabi bulunan kadmlarim SMKO “sosyal rutinlerle
biitiinlesme” alt boyutu puan ortalamalar1 diger kadinlardan istatistiksel olarak anlaml

diizeyde daha yiiksek bulunmustur (p<0.05) (Tablo 4.5) (Tablo 4.6).

Universite mezunu olan (15.49+4.50), evli olan (15.73+4.46), sosyal medyay1
gunlilk 7-8 saat kullanan (20.50+2.02) kadmlarmm SMKO “sosyal rutinlerle
biitiinlesme” alt boyutu puan ortalamalar1 diger kadinlardan istatistiksel olarak anlaml

dizeyde daha diisiik bulunmustur (p<0.05) (Tablo 4.5) (Tablo 4.6).

Aragtirmaya katilan kadinlarin, en uzun yasanilan yer, aile tipi, ekonomik
durum, kronik hastalik, sosyal medyaya erisim araci, sosyal medyay1 kullanim amaci
(yenibilgi edinmek, haberleri takip etmek, diger), kullanict hesab1 bulunan sosyal
medya platformlar1 (Instagram, Whatsapp, Google+, Facebook, Pinterest) ve sosyal
medya platformlar takip siiresine gore “Sosyal Rutinlerle Biitiinlesme” alt boyut puan

ortalamasi farki istatistiksel olarak anlamli degildir (p>0.05).
Sosyal Medya Kullanimi Olgegi Toplam Puani I¢in;

Aragtirmaya katilan kadinlarin  sosyo-demografik oOzellikleri ve bazi
degiskenlere gére SMKO toplam puan ortalamalari incelendiginde; 6grenim durumu
(p=0.000), ¢alisma durumu (p=0.000), medeni durum (p=0.000), en uzun yasanilan
yer (p=0.016), giinliik sosyal medya kullanim siiresi (p=0.000), sosyal medya erisim
araci (0.035), sosyal medyay1 kullanim amaci (yeni arkadaslar bulmak (p=0.000),
cevrimici sohbet etmek (p=0.000), bos zaman gecgirmek (p=0.000), eglenmek
(p=0.000), tanidiklarindan haberdar olmak (p=0.000), cinsel yonden doyum saglamak
(p=0.000)), kullanic1 hesab1 bulunan sosyal medya platformlar (Twitter (p=0.001),
Tiktok (p=0.000), Snapchat (p=0.001)) ve sosyal medya platformlari takip siiresine
(p=0.013) gore SMKO toplam puan ortalamasi farki istatistiksel olarak anlamlidir
(p<0.05) (Tablo 4.5) (Tablo 4.6).

Lise mezunu olan (40.49+10.58), calismayan (36.87+11.59), sosyal medyay1
yeni arkadasliklar bulmak (46.61+8.37), cevrimici sohbet etmek (39.67+9.33), bos
zaman gecirmek (37.05+10.98), eglenmek (36.04+10.99), tanidiklardan haberdar
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olmak (35.45+10.46) ve cinsel yonden doyum saglamak (47.17+7.95) amaciyla
kullanan, Twitter (36.90+10.58), TikTok (44.21+10.21), Skype (38.43+9.33),
Snapchat (38.67+10.77) hesab1 bulunan kadinlarin SMKO toplam puan ortalamalar
diger kadinlardan istatistiksel olarak anlamli diizeyde daha yiiksek bulunmustur
(p<0.05) (Tablo 4.5) (Tablo 4.6).

Evli olan (31.56£10.54), en uzun sehirde yasayanlarin (36.71+£9.94), sosyal
medyayi1 giinliik 1 saatten az kullananlarin (23.32+7.87), sosyal medyaya cep telefonu
ile ulaganlarin (33.20+£10.83), sosyal medyay: 1-3 yildir kullanan (30.03+11.68)
kadmnlarin SMKO toplam puan ortalamalar1 diger kadinlardan istatistiksel olarak
anlaml diizeyde daha diistiik bulunmustur (p<0.05) (Tablo 4.5) (Tablo 4.6).

Arastirmaya katilan kadinlarin aile tipi, ekonomik durum, kronik hastalik, sosyal
medyay1 kullanim amaci (yeni bilgi edinmek, haberleri takip etmek, diger), kullanici
hesab1 bulunan sosyal medya platformlar: (Instagram, Whatsapp, YouTube, Google+,
Facebook, Linkedin, Pinterest, Skype) gore SMKO toplam puan ortalamas1 farki
istatistiksel olarak anlamli degildir (p>0.05).

Kadin Cinsel Sikinti Olgegi icin;

Arastirmaya katilan kadinlarin = sosyo-demografik 6zellikleri ve bazi
degiskenlere gore KCSO toplam puan ortalamalar incelendiginde; 6grenim durumu
(p=0.001), ¢alisma durumu (p=0.027), medeni durum (p=0.019), kronik hastalik
(p=0.046), giinliik sosyal medya kullanim siiresi (p=0.000), sosyal medyay1 kullanim
amact (yeni arkadaslar bulmak (p=0,000), cevrimici sohbet etmek (p=0.000), bos
zaman gecirmek (p=0.013), eglenmek (p=0.010), cinsel yonden doyum saglamak
(p=0.000)), kullanic1 hesab1 bulunan sosyal medya platformlari (Twitter (p=0.047),
Tiktok (p=0.000)) gore KCSO toplam puan ortalamas: farki istatistiksel olarak
anlamlidir (p<0.05) (Tablo 4.5) (Tablo 4.6).

Calismayan (26.25%£11.26), kronik hastaligi bulunan (26.62+10.71), sosyal
medyay1 glinlik 9 saat ve (zeri kullananlarin (49.00+£15.51), sosyal medyay1 yeni
arkadagliklar bulmak (31.28+11.75), cevrimici sohbet etmek (27.50+10.69), bos
zaman gegirmek (25.91+£10.93), eglenmek (26.05£11.93), cinsel yonden doyum
saglamak (32.66+10.46) amaciyla kullanan, Twitter (26.27+11.52) ve TikTok
(31.48+8.52) hesabi bulunan kadmlarn KCSO toplam puan ortalamalari diger
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kadinlardan istatistiksel olarak anlamli diizeyde daha yiiksek bulunmustur (p<0.05)
(Tablo 4.5) (Tablo 4.6).

Universite mezunu (22.80+11.13) ve evli olan (23.80+10.62) kadimlarin KCSO
toplam puan ortalamalart diger kadinlardan istatistiksel olarak anlamli diizeyde daha

diistiik bulunmustur (p<0.05) (Tablo 4.5).

Arastirmaya katilan kadinlarin en uzun yasanilan yer, aile tipi, ekonomik durum,
sosyal medya erigsim araci, sosyal medyay1 kullanim amaci (yeni bilgi edinmek,
haberleri takip etmek, tanidiklarindan haberdar olmak, diger), kullanic1 hesab1 bulunan
sosyal medya platformlar1 (Instagram, Whatsapp, YouTube, Google+, Facebook,
Linkedin, Pinterest, Skype, Snapchat) ve sosyal medya platformlari takip siiresine gore

KCSO toplam puan ortalamasi farki istatistiksel olarak anlamli degildir (p>0.05).

Calismaya dahil edilen kadinlarin diger sosyal medya kullanim amaglari ile
kullanict hesabr bulunan sosyal medya platformlarina gére SMKO toplam, SMKO alt
boyut ve KCSO puan ortalamalarmin karsilastirilmasi ek tablo olarak sunulmustur

(EK 9, EK 10).

Tablo 4.5. Kadinlarin Sosyo-Demografik Ozelliklerine Gore SMKO Toplam, SMKO
Alt Boyut ve KCSO Puan Ortalamalarinin Karsilastirilmasi (n=297)

Sosyal Biitiinlesme

Sosyal Rutinlerle

. ve Duygusal Biitiinl. SMKO KCSO
Tamtic1 Ozellikler Baglant: iitiinlesme
n Ort. +SS Ort. +SS Ort. +SS Ort. +SS

Ogrenim Durumu
flkokul-Ortaokul* 40 17.58+7.46 17.23+3.66 34.80+9.76 27.53+8.89
Lise? 61 22.2048.62 18.30+3.35 40.49+10.58 27.64+9.70
Universite® 196 15.84+7.03 15.49+4.50 31.33+10.47 22.80+11.13
Test ve p degeri F=17.031/p=0.000  F=11.555/p=0.000  F=18.312/p=0.000  F=6.859/ p=0.001

Fark*:2-1,3 Fark*:3-1,2 Fark*:2-1,3 Fark*:3-1,2
Calisma Durumu
Calistyor! 188 15.99+7.13 15.84+4.29 31.83+10.21 23.37+10.38
Caligmiyor? 109 19.76+8.42 17.11+4.30 36.87+11.59 26.25+11.26
Test ve p degeri t=-3.925/p=0.000 t=-2.468/ p=0.014 t=-3.900/p=0.000  t=-2.229/ p=0.027
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Tablo 4.5. ‘Devam’ Kadmlarin Sosyo-Demografik Ozelliklerine Gore SMKO
Toplam, SMKO Alt Boyut ve KCSO Puan Ortalamalarmin Karsilastiriimas1 (n=297)

Sosyal Biitiinlesme

Sosyal Rutinlerle

ve Duygusal g SMKO KCSO
Tamtic1 Ozellikler Baglant1 Biitiinlesme
n Ort. £SS Ort. £ SS Ort. £SS Ort. £SS
Medeni Durum
Evlit 205 15.82+7.27 15.73+4.46 31.56 +10.54 23.80+10.62
Bekar? 75 20.73£8.21 17.32+3.68 38.05+10.68 24.57+10.96
Bosanmig-Dul® 17 21.29+7.00 18.71+3.92 40.00%10.07 31.41+10.12
Test ve p degeri F=14.217/p=0.000 F=6.727/p=0.001 F=13.648/ p=0.000  F=4.004/ p=0.019
Fark**:1-2,3 Fark*:1-2,3 Fark**:1-2,3 Fark*:1-3
En Uzun Yasanilan
Yer
Koy! 31 19.1047.92 17.61+3.41 36.71:9.94 36.719.94
flge? 68 19.3148.87 16.72+4.52 36.03+12.18 36.03+12.18
Sehir® 198 16.44+7.29 15.95+4.35 32.40+10.54 32.40+10.54
Test ve p degeri F=4.318/ p=0.014 F=2.401/ p=0.092 F=4.163/p=0.016  F=0.517/p=0.597
Fark*: 3-2 Fark**:3-1,2
Aile Tipi
Cekirdek Aile! 237 16.97+7.65 16.24+4.27 33.22+10.75 24.10+10.23
Genig Aile? 60 18.9748.37 16.53+4.57 35.50+11.82 25.72+12.77
Test ve p degeri t=-1.767/ p=0.078 t=-0.461/ p=0.0645 t=-1.438/ p=0.151 t=-0.909/ p=0.366
Ekonomik Durum
fyit 81 16.38+6.95 16.30+4.56 32.68+10.47 23.11+10.54
Orta? 195 17.68+8.07 16.18+4.25 33.86+11.11 24.71+10.95
Kotii® 21 18.38+8.75 17.48+4.12 35.86:+11.97 26.90+9.99
Test ve p degeri F=0.974/p=0.379 F=0.850/ p=0.428 F=0.773/p=0.462  F=1.225/ p=0.295
Kronik Hastahk
Evet! 73 16.93+8.00 16.73+4.64 33.66+11.41 26.62+10.71
Hayr? 224 17.52+7.78 16.17+4.22 33.69+10.88 23.71+10.74
Test ve p degeri t=-0.559/ p=0.576 t=0.961/ p=0.337 t=0.020/ p=0.984 t=2.007/ p=0.046

*Fark Dunnet C ile degerlendirilmistir, **Fark LSD ile degerlendirilmistir.
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Tablo 4.6. Sosyal Medya Kullanim Durumlarina Gére SMKO Toplam, SMKO Alt

Boyut ve KCSO Puan Ortalamalarinin Karsilastirilmasi (n=297)

Sosyal Biitiinlesme

Sosyal Rutinlerle

Sosyal Medya ve Dljygusal Biitiinlesme SMKO KCSO
Kullanim Durumlar: Baglanti
n Ort. £ SS Ort. £SS Ort. + SS Ort. +SS
Gunluk Sosyal
Medya Kullanim
Siresi
1 saatten az* 19 9.58+2.95 13.7445.67 23.32+7.87 22.89+11.46
1-2 saat? 127 15.70+6.94 15.61+4.33 31.32+10.28 23.65+9.64
3-4 saat® 99 18.04+7.41 16.40+3.98 34.44+10.15 24.49+10.21
5-6 saat’ 35 21.11+8.14 18.20+3.23 39.31+9.81 23.69+11.09
7-8 saat® 12 26.58+6.68 20.50+2.02 47.08+7.46 26.42+12.72
9 saat ve iizeri® 5 28.20+6.14 18.2045.12 46.40+10.88 49.00+15.51
Test ve p degeri F=14.646/ p=0.000  F=6.302 /p=0.000  F=13.876/ p=0.000  F=5.978/ p=0.000
Fark*:1-2,3,4.5.6 Fark*:5-1,2,3 Fark**:1-2,3,4,56  Fark*:6-1,2,3,4,5
Sosyal Medya Erisim
Araci
Cep Telefonu? 268 17.04+7.68 16.16+4.33 33.20+£10.83 24.09+10.67
Tablet? 10 23.60+8.51 17.90+4.28 41.50+12.38 31.30+11.65
Bilgsayar® 19 18.79+8.52 17.53+4.18 36.32+11.15 25.53+11.22
Test ve p degeri F=3.779/p=0.024  F=1599/p=0204  pF=3385/p=0.035  F=2.277/p=0.104
Fark**:1-2 Fark**: 1-2
Sosyal Medya
Kullanim Amaci:
Yeni Arkadaslar
Bulmak
Evet! 36 27.28+5.98 19.33+3.24 46.6148.37 31.28+11.75
Hayir? 261 16.01+7.04 15.89+4.30 31.90+10.09 23.48+10.32
Test ve p degeri t=9.157/p=0.000  t=5725/p=0.000  t=8.360/ p=0.000 =4 177/ p=0.000
Sosyal Medya
Kullanim Amaci:
Cevrimici Sohbet
Etmek
Evet! 122 21.39+7.35 18.28+3.24 39.67+9.33 27.50+10.69
Hayir? 175 14.58+6.89 14.93+4.46 29.50+10.12 22.29+10.35
Test ve p degeri t=8.159/ p=0.000  t=7.498/ p=0.000  t=8.799/ p=0.000 t=4.214/ p=0.000
Sosyal Medya
Kullanim Amaci:
Cinsel Yonden Doyum
Saglamak
Evet! 35 27.71%5.90 19.46+2.72 47.17+7.95 32.66+10.46
Hayir? 262 16.00+6.98 15.88+4.33 31.88+10.06 23.33+10.36

Test ve p degeri

t=9.485/ p=0.000

t=6.729/ p=0.000

t=8.640/ p=0.000

t=4.997/ p=0.000
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Tablo 4.6. ‘Devam’ Sosyal Medya Kullanim Durumlarina Gére SMKO Toplam,
SMKO Alt Boyut ve KCSO Puan Ortalamalarinin Karsilastirilmasi (n=297)

Sosyal Biitiinlesme Sosyal Rutinlerle

Sosyal Medya ve Duygusal Biitiinlesme SMKO KCsO
Kullanim Durumlari Baglanti

n ort. £ SS ort. £ SS ort. £ SS ort. £ SS
Sosyal Medya
Platformlar: Takip
Suresi
1-3 yilt 36 14.94+7.53 15.08+5.29 30.03+11.68 25.25+9.20
4-6 y1l2 76 18.07+7.70 15.95+4.34 34.01+11.14 26.39+10.73
79 yil® 60 20.10+8.22 16.58+4.11 36.68+11.22 24.62+9.66
10-12 yil* 83 15.37+7.36 16.10+4.06 31.47+10.10 21.94+10.54
13-14 yil® 23 18.13+8.20 18.17+3.75 36.30+£10.94 26.39+12.71
15 yil ve iizeri® 19 18.47+6.41 17.79+4.08 36.29+9.19 22.89+14.31
Test ve p degeri F=3.623/p=0.003  F=2.109/p=0.064  F=p941/p=0.013  F=1.638/p=0.139

Fark**:1-2,3 Fark**:1-3,5,6

*Fark Dunnet C ile degerlendirilmistir, **Fark LSD ile degerlendirilmistir.
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5. TARTISMA

Bu calismada kadinlarin cinsel sikinti diizeyi ile sosyal medya kullanimi
arasindaki iliskiyi belirlemek amaclanmustir. Literatlir de kadin cinsel sikint1 diizeyi
ile sosyal medya kullanimi arasindaki iliskiyi bir arada degerlendiren c¢alismaya
rastlanmamistir. Bu konular ile iligkin birbirinden bagimsiz arastirmalar mevcut olup
yapilan arastirmalar bu calismadaki bulgularla desteklenmeye ¢alisilmistir. Yapilan bu
calismadan elde edilen sonuglar, ilgili caligmalarla karsilastirilarak {i¢ ayr1 kategoride

tartigilmastir.

1. Kadn Cinsel Sikint1 Diizeyi Olgegi’ne Ait Bulgularin Tartigilmasi
2. Sosyal Medya Kullanim1 Olgegi’ne Ait Bulgularin Tartisiimasi
3. Kadin Cinsel Sikinti Diizeyi Olgegi ve Sosyal Medya Kullanim Olgegi

Arasindaki Iliskinin Tartisilmas1

5.1. Kadin Cinsel Sikint1 Diizeyi Olcegi’ne Ait Bulgularin Tartisilmasi

Cinsellik, kadinlarin yasaminin 6nemli bir boliimiinii olusturmaktadir. Saglikli
ve diizgiin cinsel islev, fiziksel ve zihinsel sagligin belirtilerinden biridir (Kaviani ve
ark., 2014). Kadmlar cinsel islev bozukluklarmin biyolojik, psikolojik, kulttrel,
medikal vs birgok faktorden etkilendigi bilinmektedir (Yasar ve ark., 2010). Cinsel
sikintt da cinsel islev bozukluklar1 icerisinde yer alan 6nemli bir bilesendir. Bireylerin
kendi cinsel yasamlari ve cinsel fonksiyonlartyla ilgili su¢luluk duyma, kaygi, tiziinti,
ka¢inma, ofke, hayal kirikliklar1 ve utan¢ duyma gibi negatif duygular ifade
etmektedir. Dolayisiyla cinsel sikintilarin neden oldugu bu duygular, kadinin genel
iyilik hali ve yasam kalitesini de olumsuz etkilemektedir (Bal ve ark., 2022). Bal ve
ark. (2022) evli kadmlarla vyiiriittiikleri ¢alismalarinda KSCO puan ortalamasini
10.06£8.89 olarak bildirmistir. Kaya ve Beydag (2022) ise ¢alismasinda kadinlarin
KCSO puan ortalamalarini 28.18+10.80 olarak bulmustur. Bu calismada kadinlarm
KCSO puan ortalamalar1 24.43+10.78 olarak bulunmustur (Tablo 4.2). Sonuglar

arasindaki farkliligin 6rneklem ¢esitliliginden kaynaklandig: diisiiniilmektedir.

Literatur bilgilerine gdre yapilan birgok ¢alisma sonucunda yas ile kadin cinsel
yasamu arasinda bir iligki oldugu goriilmiistiir (Eryilmaz ve ark., 2002; Basson, 2005;
Shifren ve ark., 2008; Aydin ve ark, 2016). Topatan ve Kog¢ (2020) aragtirmasinda

gebe kadinlarin yas ortalamalari ile KCSO puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel
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olarak anlamli, diisiik diizeyli ve pozitif yonlii bir iliski tespit etmistir. Batili tilkelerde
cinsel yardima ihtiyag duyan yas grubu 50-59 olarak bildirilirken, 60 yasin Gzerindeki
kadinlarin %60-%80’inin cinsel fonksiyon bozuklugu yasadigi tespit edilmistir (Adas
ve ark., 2016). Ege ve ark. (2010) kadinlarin %45.6’sinda cinsel fonksiyon bozuklugu
tespit edildigini bildirmistir. Yash kadinlarin daha ¢ok cinsel islev bozuklugu
yasamakta oldugu bildirilmistir. Bu ¢alismaya gore yas degiskeni ile KCSO puani
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligski yoktur (p>0.05) (Tablo 4.4). Literatur
bulgular1 ile calisma sonucu arasindaki farkin ileri yas kadinlarin ¢alismaya dahil

edilmemesinden kaynaklandig1 diisiiniilmektedir.

Literatiire baktigimizda da diisiik egitim diizeyine sahip kadinlarin cinsel sikinti
duizeylerinin daha yiiksek oldugu gériilmektedir (Aslan ve ark., 2008; Ozerdogan ve
ark., 2009; Ege ve ark., 2010; Abdoly ve Pourmousavi, 2013; Urkmez ve Erbil, 2018;
Kaya ve Beydag, 2022; Halle-Ekane ve ark., 2021). Topatan ve Ko¢ (2020) 310 gebe
ile yiiriittiigii ¢alismalarinda KCSO puan ortalamasi ile gebelerin egitim durumu
arasinda istatistiksel acidan anlamli diizeyde farklilik tespit etmistir. Urkmez ve Erbil
(2018)’in ¢alismasinda KCSO puan ortalamalari farkinin kadinlar ve eslerinin grenim
duzeyine gore istatistiksel diizeyde anlamli oldugunu bulmustur. Kadinlardan hem
kendileri hem de esleri ilkokul-ortaokul mezunu olanlarin KCSO puan ortalamalarinin
diger gruplardaki kadinlara gore daha yiiksek oldugunu tespit etmistir. Bal ve ark.
(2022), ilkogretim diizeyinde egitimi olan kadinlarin daha fazla cinsel sikinti
yasadigimmi saptamistir. Bu c¢aligmada da egitim durumuna gore dniversite
mezunlarinin cinsel sikint1 diizeylerinin, ilkokul/ortaokul ve lise mezunlarindan diisiik
oldugu belirlenmistir (Tablo 4.5). Bu sonuglar bize, cinselligin bir tabu olarak
goriildiigii Glkemizde cinsel problemler konusunda paylasim ve destek arayisinin,
ogrenim diizeyi yiiksek bireylerde iletisim becerilerinin daha iyi olmasi, bilgiye
ulagsma, analiz etme, ikili iliskilerin demokratik ve erkek egemenliginden uzak
olmasindan kaynaklandigini diisiindlirmiistiir. Ayrica kadinlarin egitim diizeyinin
yukselmesinin cinsellikle ilgili bilgi, destek ve gereksinimlere erisimini

kolaylastirarak cinsel sorunlarla bas etme yeteneklerini gelistirdigi soylenebilir.

Bal ve ark. (2022) ¢alismalarinda kadinlarin ¢alisma durumuna gére KCSO puan
ortalamalarinin benzer oldugunu belirtmislerdir. Elnashar ve arkadaslarinin (2007)

caligmasinda ¢alisma durumu ve gelir diizeyi ile cinsel fonksiyon bozuklugu arasinda
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iliski olmadig1 saptanmistir. Bu calismada ise farkli olarak ¢alismayan kadinlarin
cinsel sikint1 diizeyi istatistiksel olarak anlamli ve daha yiiksek bulunmustur (Tablo
4.5). Ekonomik gii¢liiklere bagli cinsel saglik etkilenebilmektedir (CETAD, 2007). Bu
nedenle kadinlarin ¢alisma durumu ve buna bagl olarak gelir seviyesine gore cinsel

sikint1 diizeylerinde farkliliklar gorulebilmektedir.

Literatiire gore evli kadinlarda cinsel fonksiyon bozukluklari goriilme sikligi
bekar, dul veya bosanmislara gore daha azdir (Laumann ve ark., 1999). Ege ve ark.
(2010) yasl1 ve bekar kadinlarin daha ¢ok cinsel islev bozuklugu yagamakta oldugunu
tespit etmistir. Benzer sekilde ¢alismada da evli kadinlarin cinsel sikint1 diizeylerinin
daha diisiik oldugu tespit edilmistir (Tablo 4.5). Cinselligin 6grenilen bir eylem olusu
cinsel aktif olan her kadinin yasla birlikte haz alma ve orgazm kabiliyetinin
gelismesine firsat tanimaktadir. Cinsel aktivitenin devamliligi genellikle kadinin
partneri oldugu strece mumkindlr. Fakat partnerinin ilgisiz olmasi durumunda
saglikli bir cinsel aktivitenin gerceklesmesi pek miimkiin degildir. Ulkemizde
mastirbasyonun kesfedilmemesi, konusmaya tartismaya kapali, mahrem bir konu
olarak goriilmesi hatta kotii bir davranis olarak etiketlenmesi kadinlarin birgogunun
uyarilma ve cinsel haz gelisimlerini olumsuz etkilemektedir (Bilgin ve Kdmurcd,
2016). Bu nedenlere bagli olarak bekar, dul/bosanmis kadinlarin daha fazla cinsel

sikint1 yasadiklar diisiiniilmektedir.

Bedensel hastaliklar, siirekli ila¢ kullanimi, kronik hastaliklarin varlig: fiziksel
ve ruhsal birtakim degisikliklere neden olurken kadmin cinsel yasamini da
etkileyebilirler. Gallicchio ve ark. (2007) orta yas kadinlarin kronik hastaliklara sahip
olmasi durumunda cinsel tatmin seviyelerinin anlamli diizeyde diistiigiinii belirtmistir.
Yine benzer sekilde Ozerdogan ve ark. (2004) 40-65 yas aras1 kadinlarda kronik
hastaliklarin cinsel yasam kalitesini diistirdiiglinii vurgulamustir. Burri ve ark. (2014)
kronik yaygin agrisi olan kadinlar iizerinde yaptigi calismasinda bu kadinlarda
disparoni ve cinsel distresin saglikli kadinlara oranla daha ylksek seviyede
goriildiigiinii bildirmistir. Kaya ve Beydag (2022) ¢alismasinda; hipertansif kadinlarin
aylik cinsel iligkiye girme sayilari belirgin bir sekilde diiserken, cinsel iligkiye girme
isteginin azaldig1 da tespit edilmistir. Ayrica kadinlarda hipertansiyonun KCSO puan

ortalamasini arttig1 ve cinsel fonksiyon bozukluklarina yol actig1 belirtmistir. Benzer
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sekilde bu ¢alismada da kronik hastalig1 bulunan kadinlarda cinsel sikint1 diizeylerinin

daha yiiksek oldugu bulunmustur (Tablo 4.5).

Internetin artan erisimi géz dniine alindiginda, cagdas toplumda, sorunlu internet
kullanim1 ve ¢evrimigi tabanlt medya sadece igerigiyle ilgili degil, ayn1 zamanda bu
medya araclarin1 kullanarak gegirilen zamanla ve Kkisilerarasi iligkilerin nasil
gelistigiyle de ilgilidir (Whitty, 2008). Bu ¢alismada kadinlarin cinsel sikint1 diizeyleri
gunlik sosyal medyaya erisim siiresine gore anlamli bir farklilik gostermistir. Sosyal
medyada giinliik 9 saat ve lizeri zaman gegiren kadinlarin daha az siire sosyal medya
kullanan kadinlara gore daha fazla cinsel sikinti yasadiklar1 bulgusuna erisilmistir
(Tablo 4.6). Buna sosyal medyada gegirilen zamanin artmasi sonucu partner/ese

ayrilan zamanin azalmasi ve iletisim sorunlarina neden oldugu diistiniilmektedir.

Sosyal medya kullanimindaki artigin partnerler /esler arasinda giiven ortami ve
aile biitiinliigiinii tehdit ettigi bilinen bir gercektir. Ayrica sosyal medyay1 daha ¢ok
sohbet ve eglence amach kullanmanin iligkileri olumsuz etkiledigi belirtilmistir
(Glleg, 2018). Bu durumun cinsel sikint1 diizeylerini de artirdig1 diisiiniilmektedir. Bu
calismada da sosyal medyay1 “yeni arkadasliklar kurmak”, “cevrimigi sohbet etmek”,
“cinsel yonden doyum saglamak™ amaciyla kullanan kadinlarin cinsel sikinti

diizeylerinin daha yiiksek oldugu bulunmustur (Tablo 4.6).

Cevrimigi cinsel faaliyetler, cinsel partner arama, cinsel iirlinler satin alma,
cinsel konusmalar, pornografiye erisme ve bunlar1 izleme ve sanal seks yapma gibi her
tiirli cevrimigi cinsel etkinligi ifade etmektedir. Cevrimigi cinsel igerigin kullanimu,
esler arasindaki kurulan iligkilerde 6nemli bir rol oynamaktadir (Alimoradi ve ark.,
2019). Avustralya'da 1117 kisiyle ydratilen bir arastirmaya gore, internet
kullanicilarinin %41°1 (¢ogunlugu kadin) sanal iliskiyi aldatma ve sadakatsizlik olarak
gormenin yam sira gergek iliskiden bir farkinin olmadigini da diisiinmektedir.
Katilimeilarin %30'u ise "heyecanli bir internet sohbeti"nin, kisisel bilgilerini
paylasma, karsilikli fotograf gonderme ve flortle sonuglanabildigini belirtmistir.
Arastirmaci Dr. Monica Whitty de sanal ortamlardaki erotik igerikli sohbetlerin,
herhangi bir fiziksel temas olmamasina ragmen ikili iliskiler tizerinde son derece etkili
oldugunu vurgulamistir. Aydin ve ark. (2018) ile Eichenberg ve ark. (2017) tarafindan

yapilan arastirmalar, sanal seks bagimliliginin ciftlerin ayrilmasina ve bosanmasina
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katkida bulunan bir faktor olabilecegini gostermistir. Ayrica bu ¢aligmada siber seks
kullanicilari, gergek kisilerle cinsel iliskiye girme arzularinda bir diisiis oldugunu
bildirmistir. Literatlirdeki bu farkli ¢aligmalara baktigimiz zaman kadinlarin cinsel
yetersizlik, kendini ¢irkin ya da cazibesiz hissetmesi gibi durumlarin sonucu olarak bu

eksikligi sosyal medyada siberseks ile tamamlamaya calistig1 diisiiniilmektedir.

5.2. Sosyal Medya Kullanim Olgegi’ne Ait Bulgularin Tartisiimasi

Arastirmamizda, SMKO toplam puan ortalamasi 33.68+10.99; “Sosyal
biitiinlesme ve duygusal baglant” ve “sosyal rutinlerle biitlinlesme” alt boyut puan
ortalamalar1 sirasiyla 17.38+7.83 ve 16.30+4.33 seklinde bulunmustur. “Sosyal
biitiinlesme ve duygusal baglant1” alt boyut puaninin “sosyal rutinlerle biitiinlesme”
alt boyutundan yiksek oldugu goriilmektedir (Tablo 4.2). Bu bulgu, kadinlarin
arkadaslartyla baglarin1 kopartmamak, kendilerini eksik ve tzgiin hissetmemek ve
iletisim kurmak gibi nedenlerle sosyal medyay1 daha aktif kullanmaya yoneldiklerini
gostermektedir. SMKO’den en fazla 60, en az 10 puan alinabilmektedir. Buna gore
kadinlarin sosyal medya kullaniminin orta diizeyde oldugunu sdylenebilir. “Sosyal
biitiinlesme ve duygusal baglant1” alt boyutundan alinacak en az ve en fazla puan 6 ile
36 arasinda degismekte olup kadinlarin sosyal medya kullanimlarinda “sosyal
biitiinlesme ve duygusal baglant1” bakimindan diisiik ile orta diizey arasinda kaldigi
sOylenebilir. “Sosyal rutinlerle biitiinlesme” alt boyuttan ise kadinlar en az 4 en fazla
24 puan alabilmektedir. Bu calismada kadinlarin aldiklar1 puan orta diizeyde sosyal
rutinlerle biitiinlesme gosterdigi soylenebilir. Daha agik bir ifadeyle kadinlarin sosyal
medyay1 giinliik yasamin bir pargasi olarak gordiikleri ve sosyal yasamlarina entegre
ettikleri sdylenebilir. Balci ve Saritag’in (2019) Konya merkezde yasayan 18-65 yas
aras1 sosyal medya kullanan bireylerde gergeklestirdigi calismada, SMKO puan
ortalamas1 33.18+10.84 olarak bulunmustur. Ulutas (2021)’in evli kadinlarla
yiiriittiigii ¢alismasinda katilimcilarin SMKO puan ortalamas1 24.32+9.60 olarak
bulunmustur. Aynaci ve Yilmaz’in (2018) Edirne’de {iniversite 6grencilerinde yaptig1
calismada, dgrencilerin SMKO puan ortalamasi 29.33%5.46 olarak bulunmustur.
Gungor (2021)’Un bireylerde sosyal kaygi diizeyi ve depresyon ile sosyal medya

kullanim1 arasindaki iligkiyi incelemek {lizere 352 kisi ile yiiriittiigii ¢alismasinda
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SMKO toplam puan ortalamasi 23.47+7.16 olarak bulunmustur. Bu ¢alismanin sonucu
da literatdr ile benzerlik gostermektedir.

We Are Social (2020) arastirma sirketi 18-34 yas arasi yas grubunun en fazla
sosyal medya kullandigini, yas ilerledik¢e ise kullanimin diistiiglinii belirtmistir.
Ulutas (2021) calismasinda kadinlarin yas grubu ile SMKO puanlari arasinda anlaml
bir farklilik bulunmadigini ifade etmistir. Blackwell ve ark. (2017) geng bireylerin
yash bireylere oranla daha fazla sosyal medya kullandiklarini bildirmistir. Benzer
sekilde Cakmak ve Miiezzin (2018), calismasinda yas ile SMKO (r=-0.22; p<0.01),
“sosyal biitiinlesme ve duygusal baglanti” (r=-0.24; p<0.01) arasinda istatistiksel
olarak anlamli, olumsuz ve diisiik diizeyde bir iliski buldugunu belirtmistir. Bu
calismaya gore ise literatiirle benzer sekilde yas degiskeni ve SMKO (r=-0.038;
p<0.05),” sosyal biitiinlesme ve duygusal baglant1” (r=-0.247; p<0.05) ve “sosyal
rutinlerle biitlinlesme” alt boyutlart (r=-0.135; p<0.05) arasinda istatistiksel olarak
anlaml, negatif yonlii ve diisiik diizeyde bir iliski bulunmustur (Tablo 4.4). Bu
bulgular kadinlarin yas1 arttik¢a sosyal medya kullanim diizeylerinin azaldigini ifade
etmektedir. Gengler arasinda akilli telefon kullaniminin daha yaygin olmasi ve dijital
bir ortam tizerine biiyiimiis olmalar1 sosyal medya kullanim diizeylerinin daha yiiksek
olmasinin sebebi olabilir.

Literatire gore Andreassen ve ark. (2012) Norveg'te yaptiklart ¢alismada,
Ogrenim diizeyleri ile sosyal medya kullanimi arasinda pozitif bir iliski oldugunu
belirtmistir. Jackson ve arkadaslar1 (2003), egitim durumunun kisilerde hayata bakis
acisii etkiledigi diislincesi ile sosyal medya bagimlik diizeyi diisebilir sonucuna
varmiglardir. Ulutas (2021)’in ¢alismasinda da iiniversite ve {izeri egitim diizeyine
sahip kadinlarin sosyal medyay1 daha fazla kullandigi belirlenmistir. Gungor (2021)
352 kisi ile birlikte depresyon, sosyal kaygi ve sosyal medya iligkisini inceledigi
calismasinda bireylerin sosyal medya kullanimlarinin 6grenim diizeyine gére anlamli
diizeyde bir farkliik gostermedigi belirtilmistir. Yine Kunt (2019)’un kadinlarla
yiriittigi caligmasinda da 6grenim diizeyi ile sosyal medya hesabina sahip olma
durumu arasinda anlamli bir farklilik olmadigi sonucuna varilmistir. Bu ¢alismada ise
egitim durumuna gére SMKO puanlari anlaml diizeyde farklilik gdstermistir (Tablo
4.5). “Sosyal biitiinlesme ve duygusal baglant1” alt boyutu ve SMKO toplam puanina

gore lise mezunu kadinlarin, ilkokul/ortaokul ve {iniversite mezunu kadinlardan daha
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fazla sosyal medya kullandig1 belirlenmistir. “Sosyal rutinlerle biitiinlesme” alt
boyutunda ise {iniversite mezunlarinin diger gruplara gére daha diisiik sosyal medya
kullanim diizeyine sahip oldugu belirlenmistir (Tablo 4.5). Bu ¢alismanin literatiirle
farklilik gostermesinin nedeni olarak egitim seviyesi yiiksek kisilerin kendine
giivenme ve sosyal iliskiler kurmak konusunda yetersizlik yasayabilme ihtimalinin
daha diisiik olmasi1 One siiriilebilir.

Ulutas (2021)’1n evli kadinlarla yiiriittiigli calismasinda ¢alisan kadinlarin daha
fazla sosyal medya kullandiklari belirlenmistir. Kunt (2019)’da benzer sekilde
calismasinda kadinlarin ¢alisma durumuna gore sosyal medya hesabina sahip olma
durumunda bir artis oldugunu belirtmistir. Ogrencilerin de yogun sosyal medyay1
yogun bir sekilde kullandig1 bircok arastirmada rapor edilmistir. Oncelikle covid-19
pandemisi ile beraber zorunlu hale gelen uzaktan egitim sireci ¢ogu Ogrenciyi cep
telefonlarindan derslere girmeye iterek ekran bagimliligini tetiklemistir (Uslu, 2021).
Bu ¢alismada ise ¢alisma durumuna gére SMKO puanlar1 anlamli diizeyde farklilik
gostermis, ¢calismayan kadinlarin “sosyal biitiinlesme ve duygusal baglant1” alt boyutu
“sosyal rutinlerle biitiinlesme” alt boyutu ve SMKO toplam puanlar1 daha yiiksek
bulunmustur (Tablo 4.5). Issiz ve calismayan kesimin dgrencilerle beraber yiiksek
oranda sosyal medya kullanimlari, bos zaman fazlaligi, sosyal medyadan is olanaklar1
arastirma ve insanlarla bag icinde olma istegi ile agiklanabilir.

Katamba’nin (2018) 128 kisiyle yiiriittiigii arastirmaya gore bosanmis ve uzun
stireli iligkisi olan kisilerin, nigsanli ve evli kisilere gore sosyal medyay1 daha az slreyle
kullandig belirtilmistir. Eroglu ve Kutlu (2020), bekar kisilerin evli kisilere gore daha
ylksek seviyede sosyal medya ve internet bagimlisi oldugunu saptamistir. Kunt
(2019)’da benzer sekilde evli bireylerin bekar ve bosanmislara gore daha diisiik
dizeyde sosyal medya kullandiklart sonucuna varmistir. Sagar (2019), bosanmis
yetiskinlerin evli yetiskinlere kiyasla daha fazla sosyal medya bagimlilig
gosterdiklerini tespit etmistir. Bu ¢alismada ise literatlirle benzer sekilde bekar veya
bosalmis/dul kadinlarin “sosyal biitiinlesme ve duygusal baglant1” alt boyutu, “sosyal
rutinlerle biitiinlesme” alt boyutu ve SMKO toplam puanlar1 evli kadinlara gére daha
yiiksek bulunmustur (Tablo 4.5). Bu konuda evli kadinlarin istlendigi gorev ve
sorumluluklarin oldukga fazla olmasi sebebiyle sosyal medyaya ayiracak zamaninin

kisith olabilecegi tahmin edilmektedir (Yalgin, 2019). Bekar kadinlarin flort etme, es
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se¢cme/bulma ihtiyaglarinin olmasi, daha fazla yalmz kalma, daha fazla bos zamana
sahip olma, begenme ve begenilme arzularinin daha fazla olmasi sosyal medyada daha
uzun siire zaman gegirmelerine neden oldugu distiniilmektedir. Ayrica evli kisilerin
sosyal medya kullanim1 konusunda partnerlerinin kati1 kurallar1 altinda olabilecegi
veya muhtemelen zamanlarinin gogunu partnerleri, cocuklart ve diger yakinlariyla yiiz
ylze etkilesime ge¢meyi tercih ettikleri seklinde yorumlanabilir.

Oztirk ve ark. (2020) gebelerle yaptiklari calismalarinda cekirdek ailede
yasayanlarin ozellikle bilgi edinmek amaciyla yaygin bir sekilde sosyal medya
kullandiklarini belirtmislerdir. Bu calismada ise aile tipi, ekonomik durum ve kronik
hastalik varligina gore sosyal medya kullanim diizeyleri arasinda anlamli derecede bir
farklilik tespit edilmemistir (Tablo 4.5). Literatiirle bagdagsmayan bu sonucun
orneklem gruplarinin farkliligindan kaynaklandig: diistintilmektedir.

Akdag ve ark. (2014) tniversiteli 6grencilerle yiiriittiigli calismasinda internet
bagimhiliginin en uzun yasanilan yere gore anlamli bir farklilik gostermedigi
saptanmistir. Yanikkerem ve Karakus Selcuk’un (2019) 804 hemsirelik 6grencisi
izerinde yaptig1 ¢alismada da en uzun yasanilan yer ile sosyal medya bagimlilig
arasinda anlaml diizeyde fark bulunamamaistir. Bu ¢alismada en uzun yasanilan yere
gore “sosyal biitiinlesme ve duygusal baglant1” alt boyutu ve SMKO toplam puanlar
anlamli diizeyde farklilik gostermistir (Tablo 4.5). Bu ¢alismada ise en uzun siire koy
ve ilcede yasayanlarin SMKO toplam puanlarimin en uzun siire sehirde yasayanlara
gore daha ytiksek oldugu bulunmustur. Covid-19 doneminde aramiza koymak zorunda
kaldigimiz sosyal mesafe ve izolasyon sureci, sosyal medya platformlarinda dijital
yakinlik olarak karsimiza ¢ikmustir (Uslu, 2021). Ayrica pandemi sirecinde online
hizmet alimina hizli bir gecis zorunlulugu dogmus (Pinarcioglu ve ark.,2021) ve
boylelikle kirsal- kentsel alanlar arasindaki dijital ugurum kapanmaya baslanmistir.
Yakin Dogu Universitesi Toplumsal Arastirma ve Gelistirme Merkezi’nin (2020)
yaptig1 arastirmaya gore pandemi surecinin etkisiyle herhangi bir iste ¢alismayanlarin
ise bos zamanlarini1 dizi ve/veya film izlemek disinda 6zellikle akilli telefonlarindan
sosyal medya hesaplarina baglanarak gegirdikleri belirlenmistir. KOy ve ilgelerde
yasayan kisilerin genellikle siirekli bir iste ¢alismadigi distiniildiigiinde pandemi
doneminin de etkisiyle sosyal medya kullanim diizeylerinin buna bagl arttig

distiniilmektedir.
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Ari ve arkadaslarinin 2016 yilinda yaptig1 ¢aligmaya gore dgrencilerin %21.5°i
1 saatten az, %34.2°si 1-2 saat arasinda, %23.4’0 2-3 saat arasinda, %17.8’i 3-6 saat
arasinda ve %311 ise 7 saatten fazla sosyal aglarda zaman gegirmektedir. Erbil ve ark.
(2020), 242 hemsirelik Ogrencisiyle yirittiikleri ¢aligmalarinda &grencilerin
%49.6’s1n1n giinde 2-4 saat internete baglandigini ve %71.5’inin en ¢ok “sosyal medya
kullanim1” i¢in internete baglandigini bildirmistir. Bhola ve arkadaslarinin 2014
yilinda Delhi tiniversitesindeki 100 6grenci ile yaptigi arastirmada ise sosyal medyaya
giinde 3.6 saat erisim sagladigi saptanmustir. Ulutag (2021)’in ¢alismasinda evli
kadinlarin sosyal medya hesaplarina sahip olma sireleri ve sosyal medyada gunluk
ortalama gecirilen zaman ile sosyal medya kullanim 6l¢ek puanlari arasinda anlaml
bir farklilik bulunmamistir. Kadinlarin %60.1°1 7 y1l ve {izeri siiredir sosyal medyay1
kullandigini ifade etmislerdir. Baska bir ifadeyle; katilimcilarin sosyal medya aglarini
kullanma sikliginin artmasi sosyal medyaya yonelik tutumlarinda degiskenlik
yaratmamaktadir. Bu ¢alismada ise giinliik sosyal medya kullanim siiresine goére
SMKO puanlar arasinda anlamli diizeyde farklilik vardir (Tablo 4.6). Kadinlarin
%42.8’1 sosyal medyay1 giinde ortalama 1-2 saat kullanmaktadir. Gunluk sosyal
medya kullanim siiresine gore sosyal medyay1 1 saatten az kullanan kadinlarin “sosyal
biitiinlesme ve duygusal baglant1” ve SMKO toplam puanlar diger gruplara (giinliik
1-2 saat, 3-4 saat, 5-6 saat, 7-8 saat, 9 saat ve {lizeri kullananlar) gore diisiik
bulunmustur. Gunluk 7-8 saat ile 9 saat ve iizeri sosyal medya kullanan kadinlarin
SMKO puanlart ise diger gruplara gére yiiksek bulunmustur. Guinliik sosyal medyada
gecirilen siirenin artmasinin sosyal medya kullanim diizeyini de artirmasi beklenen bir
sonugtur. Pandemi siirecinin de etkisi ile eve kapanma, egitim ve is hayatina evden
dahil olmanin sosyal medyada gegirilen siireyi artirdig1 diigiiniilmektedir.

TUIK (2013) verilerine gore internetin %53.5 orani ile sosyal aglari takip etme
ve sosyal aglara katilma amaglh kullanildig tespit edilmistir. Sosyal medyay1 aktif
kullanan kisi sayisi ise yaklasik 40 milyondur. We are social (2022) verilerine gore
Tiirkiye’de kisiler giin igerisinde mobil telefonda 4 saat 29 dakikasi gegiriyorken bu
stirenin yarisindan fazlasin1 sosyal medya kullanimina ve iletisime ayirmaktadir.
Dinya geneline bakildiginda ise niifusun yaklasik %91’inin mobil iletisime sahip
oldugu bilinmektedir. Bu verilere gore sosyal aglarin kullaniminda mobil cihazlarinin

onemi yadsinamaz. Bu ¢aligmada sosyal medya erisim aracina gére SMKO puanlari
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arasinda anlaml diizeyde farklilik vardir. Sosyal medyaya tablet ile ulasanlarin “sosyal
biitiinlesme ve duygusal baglant1” alt boyutu ve SMKO toplam puan ortalamasina gore
sosyal medyay1 daha ¢ok kullandig1 tespit edilmistir. “Sosyal rutinlerle biitiinlesme”
alt boyutuna gore ise anlamli bir farklilik bulunmamistir (Tablo 4.6). Literaturle
bagdasmayan bu sonug¢ Ozellikle genglerin uzaktan egitim siirecinde tablet ve
bilgisayar basinda vakit gecirme siirelerinin artmasina bagl olarak sosyal medyada
gecirilen siirenin de arttigin1 diistindiirmektedir.

Gunumuzde sosyal medya platformlarinin bireylerin bos zamanlar1 Uzerine
kurdugu egemenlik, eglenme, unutma, kagis, oyalanma gibi islevlerinin yani sira
cogunlukla kisilerin yiiksek gelir diizeyine sahip kitlelerin yasam bi¢gimlerine duydugu
Ozenti ve 0zlem sayesinde daha da artmaktadir (Karaduman, 2017). Sofiah ve ark.
(2011) Malezya’da yiiriittiigii ¢alismasinda 19-28 yas arast 380 kadin iiniversite
Ogrencisiyle Facebook bagimliligin1 arastirmistir. Arastirma sonuclarina gore
eglenme, sosyal iletisim kurma, bos zaman degerlendirme ve arkadashik kurma istegi
ile Facebook kullanimi ve bagimlilig arasinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde bir
iligki oldugu belirtilmistir. Zolkepli ve Kamarulzaman (2015)’in ¢alismasinda sosyal
medya; gercek diinyadan uzaklagsmayi saglayan, yeni arkadaslar edinilen ve
kullanicilarinin kendini bir yere/kisiye ait hissettigi sanal ortamlar olarak ifade
edilmistir. Comlek¢i ve Basol’un (2019) yaptiklar1 arastirma sonucuna goére sosyal
medyay1 belirli bir amag igin kullanma (6rnegin; iletisim kurma, giindemden haberdar
olma) ile sosyal medya bagimliligi arasinda bir iliski bulunmamaktayken, sosyal
medyay1 eglenmek ya da bos zaman degerlendirmek icin kullanma ile sosyal medya
bagimliligr arasinda pozitif yonli bir iliski s6z konusudur. Literatirle benzer olarak bu
calismada da alt boyutlar ve 6lgegin tamamindan alinan puanlara gére sosyal medyay1
“yeni arkadasliklar kurmak” ve “cevrimig¢i sohbet etmek”™ i¢in kullanan kadinlarin
sosyal medya kullanim diizeyleri anlamli derecede yiiksek bulunmustur (Tablo 4.6).
Bu sonuca gore daha sik yalniz kalan ve iligki ihtiyaglarini tatmin edemeyen bireylerin
kendilerini daha genis kitlelere sunmak ve yeni insanlarla tanigmak amaciyla sosyal
medya platformlar1 daha sik kullandig: diistiniilebilir.

Cinselligin bir tabu olarak goriildiigii, dolayisiyla bastirilip, yasaklandigi kapali
toplumlarda, bireyler cinsel yasamlarinda daha 6zgiir olmak, karsi cinsle daha rahat

iletisim kurmak istegiyle sanal sohbet (chat) ortamlarina yonelmektedir. Bu sanal
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ortamlar cinselligi daha 6zgiir ve yasaksiz yasamaya imkan tanidigi i¢in bireyler
tarafindan tercih edilmektedir. Chat odalarinda kurulan duygusalliktan uzak, sahip
olma ve faydalanma istegi ile kurulan iliskiler tiiketici insan tiplerini ortaya
cikarmaktadir. Kisacasi cinsel agliklarini sanal ortamlarda gidermeye ¢alisan bireyler,
cinselligi tiiketmektedir (Yildiz, 2005). Bagimlilik derecesinde internete kapilan
bireyler, gercek hayatta bulamadiklart mutluluk ve hazzi sanal ortamlarda arama, sanal
iligkileri gercege kiyasla daha ¢ekici bulma, sanal ortamlarda daha fazla vakit gecirme
istegi veya giinliik hayatin ac1 gergeklerinden kagma gibi nedenlerle aile ve toplumdan
soyutlanarak uzaklasabilirler (Karaca, 2007). Ustdag (2019) calismasinda bireyin
cinsel doyum agisindan sorun diizeyi ne kadar diisiikse sosyal medyayla ilgisi de o
derece azdir sonucuna ulagmistir. Bu ¢alismada da sosyal medyay1 cinsel doyum
saglamak amaci ile kullanan kadinlarin sosyal medya kullanim diizeyleri alt boyutlar
ve Olgek toplam puani bazinda incelendiginde anlamli derecede yiiksek bulunmustur
(Tablo 4.6). Bunun sebebi olarak da cinsel agidan doyuma ulagsamayan bireylerin bu
boslugu sosyal medya ile doldurmaya ¢alismalar1 diisiincesi varsayilabilir.

Sisman Eren (2014)’in 388 lise dgrencisi ile yiiriittiigii ¢calismasinda genclerin
uzun yillar internet kullanmalar1 sonucu cesitli sosyal medya platformlarini
kesfetmeleri ve etkilesimde bulunulan kisi sayisinin artmasina neden oldugunu
belirtmistir. Bu ¢alismaya gore ise kadinlarin sosyal medya platformlar takip suresine
gore sosyal medya kullanim diizeylerinde anlamli diizeyde farklilik oldugu
goriilmektedir. Sosyal medyayr 1-3 yildir kullananlarin sosyal medya kullanim
diizeylerinin, sosyal medyay1 7-9 yil, 13-14 yil, 15 yi1l ve iizeri siiredir kullananlardan
anlamli derecede daha diisiik bulunmustur (Tablo 4.6). Bu sonuca gore uzun yillar
sosyal medya kullanan kisilerin zamanla sosyal medyanin yeni ve farkli ilgi alanlarinin

gelismesi nedeniyle kullanim diizeylerinin de gitgide arttig1 diistiniilebilir.

5.3. Kadin Cinsel Sikint1 Diizeyi Ol¢egi ve Sosyal Medya Kullanimi Olcegi

Arasindaki fliskinin Tartisilmasi

Cinsel ihtiyaglar, bireylerin yasam kalitesini dogrudan etkileyen, yasamdan haz
almalarini saglayan ve ruh sagliginin korunmasi ve stirdiiriilmesi i¢in karsilanmasi
gereken 6nemli ihtiyaclardan biridir (Bal ve ark, 2022). Bu ¢alismada, kadinlarda

cinsel sikint1 oran1 ve sosyal medya kullanim diizeyleri arasindaki iligskiyi incelemek
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amaclanmistir. Calismadan elde edilecek bulgularin literatiire katki saglamasi ve
kadinlarin cinsel yonden degerlendirilmesinin 6nemi konusunda yol gosterici olacagi

diistiniilmektedir.

Sosyal medya kullanicilarin birtakim psikolojik ihtiyaglarina yanit veren bir
ortam olarak gorilmektedir (Alioglu, 2016). Bireyin psikolojik ve duygusal
ihtiyaclarina karsilik buldugunu diisiindiigii sosyal medya platformlari; bos zaman
degerlendirme, yeni arkadasliklar kurma yoluyla sosyallesme, siirekli iletisim halinde
olmaya olanak tanimasiyla yalnizligin1 giderme ve kars cinsle iligski kurma konularda
kolaylik ve avantaj saglamasi nedeniyle gunlik hayatin ayrilmaz bir pargasi haline
gelmistir (Babacan, 2016). Bu ¢alismada “sosyal biitiinlesme ve duygusal baglant1” alt
boyut puani ile KCSO puani arasinda istatistiksel olarak anlamli, pozitif yonlii ve
diisiik diizeyli bir iliski vardir (r=0.332) (p<0.05) (Tablo 4.3). Kadinlarin
arkadaslartyla baglantida kalmak, iletisim kurmak, kendilerini eksik ve Uzgin
hissetmemek adina sosyal medya kullanim diizeylerinin artmasinin cinsel sikinti

diizeylerini de artirdig1 goriilmektedir.

Giderek yayginlasan sosyal medya kullanimi, son yillarda insanlarm bir rutini
haline gelmis ve yasantimizin vazgegilmez bir parcasi olarak hayatimiza girmis
bulunmaktadir (Alioglu, 2016; Giileg, 2018; Sentiirk Dizman, 2019). Bu ¢alismada
“sosyal rutinlerle biitiinlesme” alt boyut puan1 ile “KCSO puani arasinda istatistiksel
olarak anlamli, pozitif yonlii ve diisiik diizeyli bir iliski vardir (r=0.279) (p<0.05)
(Tablo 4.3). Daha agik bir ifadeyle bagkalarinin paylasimlarini izleme, ona gére yorum
yapma, paylagimlarina bakma giinliik rutin i¢erisinde sosyal medya hesaplarini kontrol
etmekten zevk alma, gibi nedenlerle sosyal medya kullanan kadinlarin daha fazla

cinsel sikint1 yasadiklart belirlenmistir.

Costa ve ark. (2022) kadinlarda, ¢evrimi¢i sosyal ag sitelerinin problemli
kullaniminin, daha diisiik arzu, daha diisiik uyarilma, daha az kayganlik, orgazm
olmada giicliik, cinsel tatminsizlik, cinsel iliskide agr1 ve cinsel sikinti ile iliskili
oldugunu belirtmistir. Bu calismada da benzer sekilde SMKO puani ile KCSO puam
arasinda istatistiksel olarak anlamli, pozitif yonlii ve diisiik diizeyli bir iliski vardir
(r=0.346) (p<0.05) (Tablo 4.3). Sonug olarak kadinlarin sosyal medya kullanim

diizeyi arttikca, cinsel sikint1 diizeylerinin de artig gosterdigi belirlenmistir.
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6. SONUC VE ONERILER

6.1. Sonuclar

Bu ¢alisma kadinlarin cinsel sikint1 diizeyi ile sosyal medya kullanimi arasindaki
iliskiyi incelemek amaciyla yapilmistir. Elde edilen veriler dogrultusunda asagidaki

sonuglar elde edilmistir.

e Kadinlarin yas ortalamasinin 34.82+9.08 oldugu bulunmustur. Kadinlarin
%66’sinin {iniversite mezunu oldugu, %63.3’linlin ¢alismakta oldugu, %69’unun evli

oldugu saptanmistir (Tablo 4.1).

e Kadinlarin%66.7°sinin en uzun sehir merkezinde yasadigi, %79.8’inin
cekirdek ailede yasamakta oldugu, %65.7°sinin orta gelir diizeyine sahip oldugu,
%75.4’linlin kronik hastaliginin olmadig, saptanmistir. Kadinlarin %42.8’inin sosyal
medyay1 giinde ortalama 1-2 saat kullanmakta oldugu, %27.9’unun 10-12 yildir sosyal
medyay takip etmekte oldugu ve %90.2’sinin sosyal medyaya cep telefonu araciligi

ile ulastig1 belirlenmistir (Tablo 4.1).

e Kadinlarin %12,1’inin sosyal medyay1 yeni arkadas bulmak icin, %41,1’inin
cevirim igi sohbet igin, %52.2’sinin bos zaman gecirmek i¢in, %52.5%inin yeni bilgi
edinmek igin, %49.5’inin eglenmek igin, %70’inin haberleri takip etmek igin,
%65.7’sinin tanidiklardan haberdar olmak igin, %11.8’inin cinsel yénden doyum

saglamak i¢in ve %5.7 sinin diger nedenlerle kullandig1 bulunmustur (Tablo 4.1).

e Kadinlarin 76.4’lniin Instagram, %97.6’sinin  Whatsapp, %758.6’sinin
YouTube, %29.3’lnln Google+, %63’0nin Facebook, %31.3’Unin Twitter,
%14.8’inin Linkedin, %9.8’inin Tiktok, %18.9’unun Pinterest, %7.7’sinin Skype ve
%14.5’inin Snapchat kullanici hesabina sahip oldugu belirlenmistir (Tablo 4.1).

e Kadmlarin, SMKO toplam puan ortalamasi 33.68+10.99, “sosyal biitiinlesme
ve duygusal baglant1i” alt boyutu puan ortalamasi 17.38+7.83, “sosyal rutinlerle
biitiinlesme” alt boyutu puan ortalamasi 16.30+4,33 olarak bulunmustur (Tablo 4.2).

e Kadimlarin KCSO toplam puan ortalamasi 24.43+10.78 olarak bulunmustur
(Tablo 4.2).
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e Kadmlarm yasi ile KCSO puan ortalamasi arasinda anlamli bir iliski
bulunmazken (p>0.05); SMKO puan ortalamasi arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir iliski bulunmustur (p<0.05) (Tablo 4.4).

e Kadmlarin egitim durumuna gére SMKO puan ortalamasi ve KCSO puan
ortalamasi arasindaki farklilik istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0.05).

e Kadinlarin ¢alisma durumuna gére SMKO puan ortalamas1 ve KCSO puan
ortalamasi arasindaki farklilik istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0.05).

e Kadinlarin medeni durumuna gére SMKO puan ortalamasi ve KCSO puan
ortalamasi arasindaki farklilik istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0.05).

e Kadmlarmn en uzun yasadig1 yere gére SMKO puan ortalamalar: arasindaki
iliski istatistiksel olarak anlamli bulunurken (p<0.05); KCSO puan ortalamalari
arasindaki farklilik istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p>0.05).

e Kadmlarin giinlik sosyal medya kullanim siiresine gére SMKO puan
ortalamalar1 ve KCSO puan ortalamalari arasindaki farklilik istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (p<0.05).

e Kadmlarin sosyal medyaya erisim aracina gére SMKO puan ortalamasi
arasinda istatistiksel olarak anlaml bir iliski bulunurken (p<0.05); KCSO puan
ortalamasi arasindaki farklilik istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p>0.05).

e Kadinlarin sosyal medyay1 kullanim amaglarina gére SMKO puan ortalamasi
ve KCSO puan ortalamasi arasindaki farklilik istatistiksel olarak anlamli bulunmustur
(p<0.05).

e Kadinlarin kullanict hesab1 bulunan sosyal medya platformlarina gére SMKO
puan ortalamasi ve KCSO puan ortalamasi arasindaki farklilik istatistiksel olarak
anlamli bulunmustur (p<0.05).

e Kadmlarin sosyal medya platformlarini takip siiresine gére SMKO puan
ortalamas1 ve KCSO puan ortalamas arasindaki farklilik istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (p<0.05).

e Kadmlarin kronik hastaliga sahip olma durumuna gére SMKO puan
ortalamasi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki bulunamazken (p>0.05);

KCSO puan ortalamas: arasindaki farklilik istatistiksel olarak anlamli bulunmustur
(p<0.05).
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e Kadinlarin ekonomik durumuna gére SMKO puan ortalamasi ve KCSO puan
ortalamasi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki bulunamamuistir (p>0.05).

e Kadinlarn aile tipine gére SMKO puan ortalamasi ve KCSO puan ortalamasi
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunamamustir (p>0.05).

e Kadmlarin SMKO puan ortalamasi ile KCSO puan ortalamasi arasinda
istatistiksel olarak anlamli, pozitif yonlii ve diisiik diizeyli bir iligski vardir (r=0.346)
(p<0.05) (Tablo 4.3).

e Kadmlarin SMKO “sosyal rutinlerle biitiinlesme” (r=0.332) ve “sosyal
rutinlerle biitiinlesme” (r=0.279) alt boyut puani ile KCSO puani arasinda istatistiksel
olarak anlamli, pozitif yonlii ve diisiik diizeyli bir iliski vardir (p<0.05) (Tablo 4.3).

6.2. Oneriler
Bu sonuglar dogrultusunda,

e Hemsirelerin, bireyin bakimina cinsellikle ilgili konular1 da entegre edecek
diizeyde bilgi ve beceriye sahip olmast,

e Hizmet ici egitim programlarinda hemsirelerin cinsellikle ilgili bilgi ve beceri
diizeylerini artiracak konulara yer verilmesi, bilimsel toplantilari takip etmeleri igin
tesvik edilmesi,

e Hemsirelerin  /saglik personellerinin  kadinlarin  cinsel  sorunlarini
aciklayabilmeleri igin hastaya uygun iletisim tekniklerini kullanarak cesaretlendirmesi
ve cinsel sorunlarin nedenlerinin ve 6zelliklerinin belirlenmesi, bunun igin guvenli ve
uygun bir ortam olusturulmast,

e Kadinin cinsel sagligini giiclendirebilmek i¢in bu konudaki gereksinimlerinin
fark edilmesi, cinsel sagligin korunmasma, gelistirilmesine yonelik egitimlere yer
verilmesi,

e Hemsirelerin cinsel sikinti ve cinsel fonksiyon bozuklugu agisindan risk
grubunda oldugunu diisiindiigii kadinlart uzmana y6nlendirmesi,

e Kadinlarin yasam kalitesini artirmak amaciyla cinsel fonksiyon bozukluklari
ve cinsel sikintilar ile ilgili genis 6lgekli ¢alismalar yapilmasi,

e Kadinlarin sosyal medya araglarini etkili ve faydali amaglar i¢in kullaniminin

saglanmasi,
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e Sosyal medya platformlarinin bilingli ve etkili kullanimi hakkinda 6zellikle
kadinlara yonelik egitimler diizenlenmesi,

e Sosyal medyanin asir1 kullaniminin 6niine gegmek adina “zaman planlamasi”
konulu seminerler diizenlenmesi,
e Ayrica cinsel iligkilerinin ikili oldugu ve hem kadin hem de partnerinin cinsel
islevinin etkilendigi g6z Oniine alindiginda, cinsel sikintiy1 etkileyecek faktorler goz

Oniine alinarak gelecekte ciftler/partnerler tizerine genis ¢apli aragtirmalar onerilir.
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EKLER

EK 1. Kisisel Bilgi Formu
Saym Katihme,

Bu calismada, “Sosyal Medya Kullanimi1 ile Kadin Cinsel Sikinti Diizeyi
Arasindaki Iliski”yi belirlemek amaglanmistir. Soru formu ve ilgili dlgeklerin
doldurulmas1 20 dakikanizi alacaktir. Liitfen anketi doldurmadan 6nce asagidaki
yonergeyi okuyunuz. Bu ankette verilecek yanitlar bilimsel etik kurallar ¢er¢cevesinde
kesinlikle gizli tutulacaktir. Ankete katilm zorunlu degildir. Verilerin dogru
yorumlanabilmesi i¢in liitfen tiim sorulan dikkatle okuyarak, eksiksiz yanitlamaya
Ozen gosteriniz. Sorularin dogru ya da yanlis cevabi yoktur, 6nemli olan sizin

vereceginiz yanitlardir.

Arastirmanin gerceklestirilmesindeki katkilarimiz ve desteginiz icin tesekkiir

ederiz.
Meryem KARAGOL
Ordu Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisii
1)Kag yasindasiniz?
a) 18-24 b) 25-29 c) 30-34 d) 34-39 e) 40-44 f) 45-49
2) Boyunuz......
3)Kilonuz......

4)Ogrenim Durumunuz

a) Tlkokul-ortaokul b) Lise c) Universite
5)Calisma Durumunuz

a) Evhanimi  b) Memur ¢)Isci  d) Emekli
6) Medeni Durumunuz

a) Evli b) Bekar c¢) Bosanmis-Dul

7) En uzun siire yasadiginiz yer?

a) Kdy b) Kasaba c) Sehir

8) Aile tipiniz nedir?

a) Cekirdek aile b) Genis aile

9) Ekonomik durumunuzu belirtiniz

a)lyi b)Orta c) Kotii

10) Herhangi bir kronik rahatsizliginiz var m1?
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a) Evet b) Hayir

11) Kullandiginiz aile planlamas1 yontemi var mi?

a) Evet b) Hayir

12) 11. Soruya cevabiniz “Evet”se hangi yéntemi kullaniyorsunuz?

a) Modern yontem (hap, kondom, igne, spiral, tiipleri baglatma)

b) Geleneksel yontem (geri ¢ekme, hazne yikama)

13) Cinsel iligki sirasinda agr1 yasama sorununuz var mi?

a) Evet  b) Hayir

14) Sosyal medyada giinde ortalama ne kadar zaman gegirirsiniz?

a) 1-3 saat b) 4-6 saat ¢) 6-10 saat d) 10 saat ve lzeri

15) Sosyal medyaya en ¢ok nereden erisim saglarsiniz?

a) Mobil (Cep telefonu) b) Tablet c) Bilgisayar d) Diger

16) Sosyal medyay1 hangi amagla kullaniyorsunuz?

a) Yeni arkadaglar bulmak b) Cevrimigi sohbet etmek ¢) Bos zaman gecirmek d) Cinsel
iliski kurmak e) Diger....

17) Sahip oldugunuz sosyal medya hesaplari nelerdir?

a) Instagram  b) Whatsapp c) YouTube d) Google + e) Facebook f) Twitter

g) Linkedin h) TikTok 1) Pinterest i) Skype h) Snapchat

18) Ne kadar zamandir sosyal medya platformlarini takip ediyorsunuz?

a) 1 yildan az b) 1-3 yil ¢) 4-6 yil d) 6 yil ve iizeri
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EK 2. Kadin Cinsel Sikint1 Olgegi

Saymn katilimci;

Asagida kadin cinselligi ile iliskili problem ve duygular ile ilgili sorular yer almakta. Son 4
hafta icerisinde ne kadar siklikla asagidaki problemler sizi rahatsiz ettigi veya
sikintilandirdigina yonelik maddeler bulunmaktadir. Sizden istenen her bir maddede size uyan
tek bir secenegi isaretlemenizdir. Liitfen tiim sorulara cevap veriniz.

Tesekkiir ederim.

CINSEL AKTIVITE: Cinsel birlesme, sevisme ve kendini tatmin dahil olmak iizere tim
cinsel faaliyetler.

CINSEL ILISKIi: Kadm ile erkegin cinsel birlesmesi (sertlesmis kamisin/erkeklik organinin
kadinin haznesine girmesi)

Tiim sorularda yalniz bir kutuyu isaretleyiniz.

1. Son 4 hafta icinde, ne kadar siklikla cinsel hayatinizla ilgili sikinti duydunuz?

Hicbir zaman

Nadiren

Ara sira (bazen)

Sik sik (cogunlukla)

Her zaman

2. Son 4 hafta icinde, ne kadar siklikla cinsel iliskinizle ilgili mutsuz oldunuz?

Hicgbir zaman

Nadiren

Ara sira (bazen)

Sik sik (¢cogunlukla)

Her zaman

3. Son 4 hafta icinde, ne kadar siklikla cinsellikle ilgili giicliikler nedeniyle sucluluk
duydunuz?

Hicgbir zaman

Nadiren

Ara sira (bazen)

Sik sik (¢ogunlukla)

Her zaman

4. Son 4 hafta icinde, ne kadar siklikla cinsel problemlerinizden bikmis hissettiniz?
Hicbir zaman

Nadiren

Ara sira (bazen)

Sik sik (cogunlukla)

Her zaman

5. Son 4 hafta icinde, ne kadar siklikla cinsel aktivite sizi korkuttu?

Hicgbir zaman

Nadiren

Ara sira (bazen)

Sik sik (cogunlukla)

Her zaman

6. Son 4 hafta icinde, ne kadar sikhikla cinsel problemler kendinizi kiiciilk gormenize
neden oldu?

Hicbir zaman

Nadiren

Ara sira (bazen)

Sik sik (¢ogunlukla)

Her zaman

7. Son 4 hafta icinde, ne kadar siklikla cinsellik konusunda endiseli hissettiniz?
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Hicgbir zaman

Nadiren

Ara sira (bazen)

Sik sik (cogunlukla)

Her zaman

8. Son 4 hafta icinde, ne kadar sikhikla cinsel acidan yetersiz hissettiniz?

Hicbir zaman

Nadiren

Ara sira (bazen)

Sik sik (¢ogunlukla)

Her zaman

9. Son 4 hafta icinde, ne kadar siklikla cinselliginiz ile ilgili pismanhklar yasadiniz?
Hicbir zaman

Nadiren

Ara sira (bazen)

Sik sik (cogunlukla)

Her zaman

10. Son 4 hafta icinde, ne kadar siklikla cinsel sorunlariniz hakkinda utandiniz?
Hicgbir zaman

Nadiren

Ara sira (bazen)

Sik sik (cogunlukla)

Her zaman

11. Son 4 hafta icinde, ne kadar siklikla cinsel hayatinizdan memnun kalmadiniz?
Hicbir zaman

Nadiren

Ara sira (bazen)

Sik sik (¢ogunlukla)

Her zaman

12. Son 4 hafta icinde, ne kadar siklikla cinsel hayatinizla ilgili sinirlendiniz (kizdiniz)?
Hicgbir zaman

Nadiren

Ara sira (bazen)

Sik sik (¢ogunlukla)

Her zaman

13. Son 4 hafta icinde, ne kadar siklikla cinsel isteksizliginizden rahatsiz oldunuz?
Hicbir zaman

Nadiren

Ara sira (bazen)

Sik sik (cogunlukla)

Her zaman
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EK 3. Sosyal Medya Kullamim Olgegi

Liitfen asagidaki ifadeleri okuduktan sonra kendinizi degerlendirip sizin i¢in en

uygun secenegin karsisina carpi (X) isareti koyunuz.

1 2 3 4 5 6
Tamamen I N Tamamen
Katilmiyorum Katiliyorum

Sosyal medyaya baglanamadigim zamanlarda ¢evremle baglantimin
koptugunu hissediyorum.

Keske herkes iletisim kurmak icin sosyal medyayi kullansa.

Sosyal medyay1 hi¢ kullanamadigim durumlarda gerginlik yasarim.

Sosyal medyaya baglanamadigim zamanlarda mutsuz olurum.

g win

Diger insanlarla neredeyse biitiin iletisimimi sosyal medya aracilifiyla
kurmay1 tercih ederim.

Sosyal medya sosyal iligkilerimde énemli bir rol oynar.

Sosyal medya hesabimi/hesaplarimi kontrol etmekten hoslanirim.

Sosyal medya kullanmay1 sevmiyorum.

Sosyal medya kullanmak gunlik yasamimin rutin bir parcasidir.

B|o|®|N|e>

Bagkalarinin sosyal medya paylasimlarina cevap veririm.

A R G

NININININ N INPNIN DN

WWWWWw| W Www| w

AR D (DMPD P

goajojoajo] o0 oo G

D OO |OY| OO OO O
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EK 4. Bilgilendirilmis Onam Formu

Degerli Katihmel,

Ben Meryem Karagol, Ordu Universitesi’nde yiiksek lisans 6grencisiyim. Dr. Ogretim Uyesi Ebru SAHIN
danigmanliginda Yiiksek Lisans Tezi olarak “Kadinlarin Cinsel Sikinti Diizeyi ile Sosyal Medya Kullanimi
Arasindaki iliskinin Incelenmesi” isimli galismay1 yiiriitmekteyim. Bu bilimsel arastirma ile kadinlarin sosyal
medya kullaniminin cinsel sikint1 diizeyine etkisini inceleyecegim. Bu arastirmanin, sonucunda kadnlarin sosyal
medya kullanim diizeyinin, cinsel yasamlarina olumlu ya da olumsuz sekilde etkisi konusunda literatiire katki

saglayacagmi diiglinmekteyim.

Arastirma igin Ordu I Saglik Miidiirliigiinden gerekli izinler almmustir. Bu arastirmada yer almaniz
nedeniyle size hi¢cbir 6deme yapilmayacaktir. Arastirmadaki islemlerin size hicbir zarari olmayacaktir. Bu

arastirmada yer almak tamamen sizin isteginize bagldir, katilmaniz i¢in hi¢bir zorunluluk yoktur.

Aragtirmaya katilmayi1 kabul etmenizden sonra, istediginiz zaman ¢ekilebilirsiniz ve ¢ekilmeniz halinde
higbir sekilde olumsuz etkilenmeyeceksiniz. Sorulara yanitlarimz gizli tutulacak ve kimseyle paylasilmayacaktir.
Size aragtirma hakkinda detayli bilgi verilecektir. Bu arastirmayla ilgili her tiirlii soruyu istediginiz zaman asagida

bulunan telefon numarasini arayarak yoneltebilirsiniz.
Zaman ayirdiginiz i¢in tesekkiir ederim.
Saygilarimla...
Calismaya Katilma Onayt:

Yukarida yer alan ve arastirmaya baslanmadan dnce goniilliiye verilmesi gereken bilgileri okudum. Aklima
gelen tiim sorulan arastirictya sordum, yazili ve sozlii olarak bana yapilan tiim agiklamalar ayrintilartyla anlamis
bulunmaktayim. Calismaya katilmay1 isteyip istemedigime karar vermem igin bana yeterli zaman tanindi. Bu
kosullar altinda, bana ait bilgilerin aragtirmada kullanilmasi1 konusunda arastirma yiiriitiiciisiine yetki veriyor ve

aragtirmaya higbir zorlama ve baski olmaksizin biiyiik bir géniilliiliik icerisinde kabul ediyorum.

Katilimcinin Adi Soyadi:
Tarih ve imzas::

Arastirmacimin Adi Soyadi: Meryem KARAGOL
Is Adresi:

Telefonu:
E-Posta:

Tarih ve imzasi:
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EK 5. Kadin Cinsel Sikint1 Ol¢egi Kullanmim izni Yazis

Female Sexual Distress Scale-Revised Turkish Version = Gelen kutusu s am
Meryem Aydm Karagﬁl <aydinmrym@gmail.com= 22Tem 2021 Per 15:08 ﬂ’ A3l :
’ Alici: serdariks =

Sayin Hocam
Ben Ordu Universitesi Saglik Bilimleri Enstitust Hemsirelik Anabilim Dal yaksek lisans dgrencisiyim. Tez calismamda izniniz olursa Kadin Seksiel Distres Skalasini
kullanmak istiyorum. Izniniz olursa élgegin zgiin formunu ve yanergesini bana e-posta ile ganderebilir misiniz?

Saygllanmla... Iyi calismalar..

serdar aydyn & 207Tem2021Per 5:47 oy
Merhaba Meryem gecikme icin kusura bakma izindeyim mail atmayi umutmusum ekte gonderiyorum. Kullanabilirsin. Y@nerge de toplam skoru likert skala olarak topluyo

Meryem Aydin Karagol <aydinmrym@gmail coms 0Tem2021Per 1855 f &
Alicr: serdar =

2]

Cok tegekkir ederim hocam, asil siz kusura bakmayin rahatsiz ettim
Saygilanmla... Iyi ginler..

22 Tem 2021 Per 15:47 tarihinde serdar aydyn <serdarks@yahoo.coms= sunu yazd
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EK 6. Sosyal Medya Kullamim Olcegi Kullanim izni Yazisi

&

9

(O] i [ ® @ B D H 181ileti dizisinden 49. < >
Sosyal Medya Kullanimi Olcegi ve Makalesi »  Gelen utusu ¢ et
Meryem Aydin Karagdl <aydinmrym@gmail.com> NTem0NCmt1545 ¢ 6

Alici: ahmetozbay «

Sayin Hocam,
Ben Ordu Universitesi Salik Bilimleri Enstitiist Hemsirelik Anabilim Dali yuksek lisans dgrencisiyim. Tez calismamda izniniz olursa Sosyal Medya Kullanim Olcagini
kullanmak istiyorum. |zniniz olursa dlzegin makale, dzgin formu ve yénergesini bana e-posta ile gonderebilir misiniz?

Simdiden tesekkirler_.. Iyi ginler...

Ahmetézhay:u"rnetczbar(chclrrw\.cun-' NTem2021Cmti643 ¥y € i

Alic: ben =

Meryem Hanim merhaba,

Elinizde varsa Olcedi kullanabilirsiniz. Dper yoksa Uygunsa En gec hafta ici ganderebilirim size. Calismanizda kolayliklar dilerim

> Meryem Aydin Karagal <aydinmrym@gmail.com= sunlan yazdi (31 Tem 2021 15:45):
>
>
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EK 7. Saghk Bakanhg Ordu il Saghk Miidiirliigii Yazih izni

OB it A o winie 060 - ooy BGTi
HIZMETLERI BiRDVI

10082021 19:30 - E.35766450 . T79 . 345
001475

ORDU VALILIGI 75113
11 Saghk Mudirligi

Sayi - E-35766460-779
Konu : Meryem KARAGOL

DAGITIM YERLERINE

llgi : Ordu Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisiintin 01/09/2021 tarihli ve 0633124 sayili yazi.

Ordu Universitesi Dogum ve Kadin Hastaliklan Hemsireligi Dr.Ogretim Uyesi Ebru SAHIN
damsmanhginda; Yiiksek Lisans Ogrencisi Meryem KARAGOL' tin " Kadinlarin Cinsel Stkinni Diizeyi
ile Sosyal Medya Kullanim Arasmdaki iliskinin fncelenmesi " konulu cahsmasimin saglik tesisinizde
hizmeti aksatmayacak sekilde yiiriitiilmesi, kigisel veri ve 6zel hayatin korunmasina ézen gosterilmesi,
yapilacak calisma sonucunun Midirligimiz bilgisi disinda ilan edilmemesi ve etik kurulu raporu
alindiktan sonra calismaya baslanmasi sartivla uygun gérilmils olup, alinan komisyon kararn vazimiz
ekinde sunulmustur. Yapilacak calismaya gerekli destedin verilerek kolaylik saglanmasi hususunda;

Geregini rica ederim.

Uzm.Dr. Hakan HACISALIHOGLU
Personel Hizmetleri Bagkam

Ek:
- Komisyon Karan (1 Sayfa)
2- I Birligi Protokolil (1 Sayfa)

Dagitim:
Ordu Devlet Hastanesi
Ordu Universitesi Rektarliigine

Bu belge, gilvenli elektronik imza ile imzalanmigtr.
Belge Dofrulama Kodu: b047a241-a0e3-4377-aaal -516c2d71970a  Belge Dogrulama Adresi: hitpsz/www.iurkiye gov.ir'saglhik-bakanligi-cbys
Bucak Mah_[bni Sina Cad. No:18 Altmordw ORDU Bilgi igin: Ezgi ALAY
Telefon: Faks Mo: 0452231432 MEMUR
e-Posta: ezgi karakoci@saglik gov.ir Internet Adresi: orduism saglik gov.tr Telefon No: (0452) 223 1429 &
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EK 8. Ordu Universitesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulu

U ORDU

TC. ORDU UNIVERSITES! - Oxds
Usiverstest Rekaieligs - Tap Faleilsesi

Deelany

3
03.09.3021 17:37

0000633625

5

i

e
ORDU UNIVERSITESI
KLINIK ARASTIRMALAR ETIK KURULU KARARLARI
Toplant Tarihi | Toplant: Sayisi Toplant: Saati Karar Sayisi
26.08.2021 17 15.00 195

Ordu  Universitesi

Klinikk Arastirmalar Etik  Kurulu,

“Klinikk  Arastirmalar

ve

Biyoyararlamm/Biyoesdegerlik Calismalan Etik Kurullarimin Standart Calisma Yontemi Esaslan™
11.2.1 maddesi uyarinca Etik Kurul Bagkan V. Dog. Dr. Ali YILMAZ bagkanhfinda toplanarak
asafidaki kararlan almmstir.

KARAR NO: 2021/195

Sorumlu yiiriitiicti Dr. Ogr. Uyesi Ebru SAHIN®in, KAEK 202 Nolu basvurusunun
degerlendirilmesi sonucu “Kadinlarin Cinsel Sikintr Diizeyi ile Sosyal Medya Kullanimm
Arasindaki liskinin Incelenmesi” baslikli aragtirmasmm 11 Saghk Miidiirliigi Izni onay:
sonras: baslanabilecefine toplantiya katilanlarin oy birlifi ile karar verildi.

e-imzahdr

Dog. Dr. Ali YILMAZ
Ordu Universitesi
Klinik Arastirmalar Etik Kurulu Baskan V.
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EK 9. Sosyal Medya Kullamm Amaglar1 SMKO Toplam, SMKO Alt Boyut ve

KCSO Puan Ortalamalarimn Karsilastirilmasi

. "Sosyal Sosyal Rutinlerle . .
Biitiinlesme ve o SMKO KCSO
Sosyal Medya Kullanim Du;{gusal Bitiinlesme
A 1 Baglanti
maglari
n Ort. +SS Ort. £SS Ort. £SS Ort. £ SS

Bos Zaman Geg¢irmek

Evet! 155 19.80+8.07 17.25+4.11 37.05+10.98 25.91+10.93

Hayir? 142 14.73+6.64 15.27+4.34 30.00+9.79 22.81+10.43
t=2.496/

Test ve p degeri 1=5.930/ p=0.000 t=4.047/ p=0.000  t=5.821/ p=0.000 0=0.013

Yeni Bilgi Edinmek

Evet! 156 17.22+7.32 16.31+4.22 33.53+10.32 23.91+11.08

Hayir? 141 17.55+8.38 16.30+4.46 33.84+11.73 25.00+10.45
t=-0.869/

Test ve p degeri t=-0.351/ p=0.726 t=0.019/ p=0.984  t=-0.242/ p=0.809 _
p=0.385

Eglenmek

Evet! 147 18.80+8.12 17.24+4.21 36.04+10.99 26.05+11.93

Hayir? 150 15.98+7.30 15.39+4.26 31.37+10.52 22.84+9.30
t=2.581/

Test ve p degeri t=3.153/ p=0.002 t=3.767/ p=0.000  t=3.744/ p=0.000 _
p=0.010

Haberleri Takip Etmek

Evet! 208 16.79+7.29 16.13+4.25 32.92+10.43 24.24+10.88

Hayir? 89 18.75+8.86 16.70+4.50 35.45+12.08 24.88+10.60
t=-0.468/

Test ve p degeri =-1.843/ p=0.067 t=-1.025/ 0.306 t=-1.718/ p=0.088 _
p=0.640

Tamdiklarindan Haberdar

Olmak

Evet! 195 18.34+7.82 17.10+3.95 35.45+10.46 24.73+10.65

Hayir? 102 15.53+7.54 14.77+4.62 30.30+11.25 23.85+11.07
t=0.664/

Test ve p degeri t=2.981/ p=0.003 t=4.328/ p=0.000  t=3.920/ p=0.000 _
p=0.508

Diger

Evet! 17 20.12+9.45 16.41+3.94 36.53+12.73 25.82+8.86

Hayir? 280 17.21+7.71 16.30+4.36 33.51+10.88 24.34+10.90
t=0.549/

Test ve p degeri t=1.490/ p=0.137 ~ 170.107/p=0.915  t=1.101/p=0.272 0=0.583
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EK 10. Kullamic1 Hesabr Bulunan Sosyal Medya Platformlarina Gére SMKO

Toplam, SMKO Alt Boyut ve KCSO Puan Ortalamalarimin Karsilastirilmasi

. "Sosyal Sosyal Rutinlerle . .
Biitiinlesme ve SMKO KCSO
Kullamer  Hesabr  Bulunan Duygusal Biitiinlesme
Sosyal Medya Platformlar: Baglanti
n ort. + SS Ort. £SS Ort. £ SS Ort. £SS

instagram

Evet' 221 17.857.73 16.514.14 34.35£10.75 24.11+11.17

Hay1r2 70 15.86+8.02 15.64+4.88 31.50+11.55 25.47+9.43
t=-0.926/

Test ve p degeri t=1.866/ p=0.063 t=1.463/ p=0.145 t=1.907/ p=0.058 _
p=0.355

Whatsapp

Evet! 290 17.51+7.83 16.33+4.30 33.83+10.98 24.49+10.77

Hay1r2 7 12.00+5.69 15.29+5.62 27.29+10.32 22.00+11.99
t=0.602/

Test ve p degeri T=1.846/ p=0.066  1=0.629/p=0.530  t=1.561/ p=0.120 _
p=0.548

Youtube

Evet! 174 17.89+7.89 16.72+4.11 34.60+10.60 24.24+11.05

Hayir? 123 16.66£7.72 15.72+4.57 32.37+11.45 24.69+10.44
t=-0.353/

Test ve p degeri t=1.332/ p=0.184 t=1.977/p=0.049  t=1.728/ p=0.085 B
p=0.724

Google+

Evet! 87 16.92+7.51 16.64+4.39 33.56+10.45 24.55+11.26

Hayir? 210 17.57+7.97 16.16+4.31 33.73+11.23 24.38+10.61
t=0.127/

Test ve p degeri t=-0.648/ p=0.518 ~ =0.873/p=0.384  t=-0.118/ p=0.906 _
p=0.899

Facebook

Evet! 187 17.48+7.97 16.65+4.15 34.12+11.05 24.93+11.37

Hayir? 110 17.21+7.61 15.72+4.58 32.93+10.90 23.58+9.71
t=1.037/

Test ve p degeri t=0.283/ p=0.777 ~ t71.793/p=0.074  =0.905/ p=0.366 _
p=0.301

Twitter

Evet! 93 19.29+8.10 17.61+3.89 36.90+10.58 26.27+11.52

Hayir? 244 16.50+7.56 15.71+4.39 32.21+10.89 23.59+10.35
t=1.997/

Test ve p degeri t=2.878/ p=0.004  =3.592/p=0.000  t=3.475/p=0.001 _
p=0.047

Linkedin

Evet! 44 16.93+6.55 18.07+3.18 35.00+8.32 24.25+10.64

Hayir? 253 17.45+8.04 16.00+4.43 33.45+11.39 24.46+10.83

Test ve p degeri t=-0.408/ p=0.683  t=3.737/p=0.000  t=1.073/ p=0.287 t;;%-gég’
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EK 10. ‘Devam’ Kullanic1 Hesab1 Bulunan Sosyal Medya Platformlarina Gore
SMKO Toplam, SMKO Alt Boyut ve KCSO Puan Ortalamalarinin

Karsilastirilmasi

Sosyal
Biitiinlesme ve Sosyal Rutinlerle " "
Kullanier  Hesabi Duygusal Biitiinlesme SMKO KCsO
Sosyal Medya Platformlari Baglanti
n Ort. £ SS Ort. £ SS Ort. £ SS Ort. £ SS

TikTok

Evet! 29 25.34+7.87 18.86+3.20 44.21+10.21 31.48+8.52

Hayir? 268 16.51+7.34 16.03+4.35 32.54+10.47 23.66+10.74
t=3.791/

Test ve p degeri t=6.114/ p=0.000  1=4.353/p=0.000  t=5.712/ p=0.000 _
p=0.000

Pinterest

Evet! 56 16.45+7.20 16.41+4.42 32.86+10.39 24.11+11.05

Hayir? 241 17.59+7.97 16.28+4.32 33.87+11.14 24.50+10.74
=-0.246/

Test ve p degeri t=-0.988/ p=0.324  170.206/p=0.837  =_0.621/ p=0.535 0=0.805

Skype

Evet! 23 20.04+7.87 18.39+3.24 38.43+9.33 27.52+14.53

Hayir? 274 17.15+7.80 16.13+4.37 33.28+11.04 24.17+10.40
t=1.084/

Test ve p degeri t=1.706/ p=0.089 ~ 172.429/p=0.016  t=2.173/ p=0.031 _
p=0.289

Snapchat

Evet! 43 20.53+8.77 18.14+3.77 38.67+10.77 26.00+10.82

Hay1r? 254 16.84+7.55 15.99+4.35 32.83+10.82 24.16+10.78
t=1.034/

Test ve p degeri t=2.896/ p=0.004 T=3.051/ p=0.002  t=3.274/ p=0.001 0=0.302
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Ad1 Soyadi
Dogum Yeri
Dogum Tarihi
Yabanc Dili

E-posta

OZGECMIS

: Meryem KARAGOL

: VAN
: 23.10.1991

: Ingilizce

: aydinmrym@gmail.com

Ogrenim Durumu:

Derece Bolum/Program L”Jniversite Y1l
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Yiiksek Lisans | Hemsirelik Anabilim Dali Sagﬁ! %‘Jﬂggl';’ﬁrgﬁ g | 2019-2023
Is Deneyimi:
Gorev Gorev Yeri Yil
Hemsire Ordu Devlet Hastanesi 2018 -
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