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On Soz

Oyun, insanligin en eski ve en dogal 6grenme bigimidir. Insanlar tarih
boyunca bilgiyi deneyimleyerek 6grenmis, oyunlar araciligiyla kesfetmis ve
gelismistir. Bu igsel 6grenme motivasyonu, giiniimiizde oyunlagtirma adi
verilen giiglii bir yaklagimla yeniden sekillenmis; sadece egitim alaninda
degil, farkl disiplinlerde de etkili bir arag haline gelmistir.

Ovyunlagtirma, motivasyonu artirmak, katilimi desteklemek ve 6grenme
stirecini daha anlamli kilmak igin egsiz firsatlar sunar. Bu yoniiyle oyunlagtirma,
yalnizca geng kusaklarin degil, yagam boyu 6grenen herkesin diinyasinda yer
edinmektedir.

Bu eser, saglikta yaratict oyunlagtirma uygulamalarina ve bunlarin ilham
verici giicline 151k tutmaktadir. Bu galiymada emegi gegen tiim yazarlara ve
editorlere goniilden tegekkiir ederim. Bu kitabin, oyunlagtirmanin disiplinler
aras1 giiclinii gortintir kilacagina ve saglk alanindaki uygulamalara ilham
verecegine yiirekten inantyorum.

Oyunlagtirma alan1 tek yonlii bir yolculuktur, bir kere bagladiginizda asla
geri donemez, hep iyilestirirsiniz.

Ercan Altug Yilmaz
Oyunlagtirma Uzmani & Yazar
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Bolum 1

Hemgirelik Egitiminde Kagis Odalarinin Rolii:
Yenilik¢i Ogrenme Ortamlar1 ve Uygulama
Becerilerinin Gelistirilmesi 3

Samineh Esmaeilzadeh!

Mehmet Aygiin?

Ozet

Kagis odalari eglence amagh tasarlanmig olsada, giintimiizde egitimsel,
yenilikgi bir yontem olarak kullamlmaktadir. Bu kitap boliimii, kagis
odalarinin  hemgirelik egitimine entegrasyonunu ele almaktadir. Kagis
odalar1 hemgirelik 6grencilerine oyunlagtirilmig bir deneyim sunarak klinik
yeterliliklerini artirmakta ve ileride klinikte kargilasacaklari zorluklarla
ylizlesme imkan1 sunmaktadir. Kagig odalari ayni zamanda, elestirel diigiinme,
problem ¢6zme ve ekip caligmasini destekleyen bir 6grenme ortami sunar.
Aragtirmalar, bu tiir uygulamalarin 6grenci motivasyonunu yiikselttigini,
hasta bakiminda empatiyi gelistirdigini ve aktif kathmi sagladigini
gostermektedir. Bununla beraber, kacis odalarinin bazi dezavantajlar1 da
mevcuttur. Kagig odalarinin belirli bir siire igerisinde gorevlerin rekabet ortam1
ile birlikte tamamlanmasinin beklenmesi 6grencilerde kaygiy1 artirabilirken,
uygulamalarin tasarimi ve uygulanmas: maliyetli ve zaman alict olabilir. Bu
nedenle, kagig odalarinin geleneksel egitim yontemleriyle dengeli bir sekilde
kullanilmas: gerekmektedir. Sanal simiilasyon teknolojilerinin kagis odalarina
entegrasyonu, gelecekte saglik tizerinde olumlu etkiler yaratabilir. Sonug
olarak, kagig odalar1 hemgirelik egitiminde etkili bir egitim araci haline
gelmektedir.

1 Dr. Ogr. Uycsi, Yakin Dogu Universitesi, Ruh Saghg: ve Hastaliklar1 Hemgireligi, Lefkosa,
Mersin-10 Tiirkiye, E-mail: samin.esmacilzadeh@neu.edu.tr,
ORCID: 0000-0001-7390-499X

2 Arg. Gor, Yakin Dogu Universitesi, Hemgirelik Esaslari, Lefkoga, Mersin-10 Tiirkiye,
E-mail: mehmet.aygun@neu.edu.tr, ORCID: 0009-0009-4438-7204

) O d. | htps:/doi.org/10.58830/0zgur.pub693.c2933 1
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1. Girig

Baglangicta bir eglence bigimi olarak tasarlanan kagis odalari,
giiniimiizde saglik ve hemgirelik egitiminde ¢ok yonlii bir egitim araci olarak
kullanilmaktadir. Kagis odasi kavrami, katilimcilarin belirli bir siire igerisinde
“kagmak” i¢in gorevleri tamamlamalar1 gereken temayi igerir. Bu tema, ekip
caligmasini, elestirel diisiinmeyi ve problem ¢6zme becerilerini tegvik ederek
hemsirelik egitiminde kullanilan bir uygulama haline gelmistir. Ornegin,
Hermanns ve ark., (2017) kagis odalarinin hemsirelik egitiminde degerli
bir egitimsel arag olarak hizmet edebilecegini ve katilimcilarin elestirel
diisiinme becerilerini  kullanabilecegini vurgulamugti. Ek olarak Kagis
odalarmnin etkili tasarimi ve yapisi, 6grenmeye elverisli enerjik bir atmosferin
stirdiiriilmesi igin genellikle iyi ayarlanmis bir zaman gergevesini igerir
(Veldkamp ve ark., 2021). Aragtirmalar, belirli zaman diizenlemelerinin
Ogrenme siireci lizerindeki olumlu etkisini vurgulayarak, 30 ila 45 dakika
stiren oturumlarin biligsel yiik ile etkilesimi dengelemek agisindan en uygun
stire oldugunu ve boylece egitimsel hatirlamay: gelistirdigini gostermektedir
(Wolt ve ark., 2024). Kagig odas1 uygulamalarindaki gesitlilik, oturum siiresi
agisindan uyarlanabilirligin nemini daha da éne gikarmaktadir. Ornegin,
tibbi egitim baglaminda yapilan ¢aliymalar, zaman kisitlamasi olan kagig
odalarmnim karmagik kavramlari etkili bir gekilde 6gretmek igin kullanildigini
ve katilmailarin egitim standartlarini kargilarken ayni zamanda etkilegimini
stirdiirdiigiinii ortaya koymustur (Akatsu ve ark., 2022; Neetoo ve ark.,
2021). Prado ve ark., (2020) ayrica kagig odalarinda zaman sinirinin 6nemini
vurgulayarak, bu anlatiya dayali zorluklarin katilimcilarin odaklanmig ve
hedef odakli kalmasini saglarken elegtirel diiglinmeyi tesvik edebilecegini
belirtmektedir. Bu tiir 6grenme ortamlari, yalmzca bilgi uygulamasini tegvik
etmekle kalmaz, ayn1 zamanda siirenin egitim siirecinin etkinligi tizerindeki
kritik roliinii de vurgulamaktadr.

Ovyunlastirilmig deneyimlerin terapotik potansiyeli, hemsirelik egitiminde
kagis odalarinin uygulanmasiyla son yillarda ilgi gormiistiir. Bu yenilikgi
yaklagimla beraber sadece 6grenme sonuglar1 degil; ekip ¢aligmas, elestirel
diigiinme ve empati gibi temel becerilerin de gelismesini saglamistir. Kagig
odalarinin hemgirelik egitimine dahil edilmesi, hemgirelerin gelecekte klinik
ortamda kargilagacaklari zorluklarla baga gtkmayi saglar. Aragtirmalar, kagig
odalarinin, ozellikle saglik hizmetleri ortamlarinda kargilagilan yogun stres
durumlarinda, klinik yeterliliklere iliskin bilgi ve giiveni 6nemli Olgiide
artirabilecegini gostermektedir (Delport & Weber, 2021; Stanek ve ark., 2024;
Tassemeyer ve ark., 2021). Ornegin, aragtirmalar, kagis odasi aktivitelerine
katilan hemgirelik 6grencilerinin kariyer beklentileri konusunda daha fazla
heyecan duyduklarini ve etkili hasta bakimi igin gerekli olan ekip galigmasi
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becerilerinde geligim gosterdiklerini ortaya koymustur (Goodman ve
Landgren, 2021; Anguas-Gracia ve ark., 2021). Kagis odalarinin hemgirelik
egitimine entegre edilmesi, aktif 6grenmeyi destekleyen ve 6grenci katilimini
vurgulayan ¢agdag egitim yontemi ile uyumludur. Bu baglamda, kagis odalar1
ogrencilerin egitimlerine aktif olarak katilmasini saglamak ve motive edici bir
Ogrenme ortami yaratmak i¢in oyunlagtirmayi kullanir (Bonn ve ark., 2022).
Dahasi, kagis odalarinin kullanimi, multidisipliner egitimi kolaylagtirabilir.
Kagig odas1 uygulamalari, gesitli saglik disiplinlerinden 6grencileri bir araya
getirerek, gelecegin saglik profesyonelleri arasinda igbirligini tegvik edebilir
(Hudson, 2023; Fusco ve ark., 2022). Bu multidisipliner yaklagim, hastalara
kapsamli bakim saglayabilmek igin ¢ok Onemlidir. Hastanin giivenligini
saglamak ve yiiksek kaliteli bakim sunabilmek igin, etkili bir iletisim ve
bir ekibin pargast olarak galiyma yetenegi hayati 6nem tagimaktadir. Kagig
odalari, egitim sonuglarini iyilestirmeyle birlikte 6grencilerin yeterliliklerini
pratik bir baglamda degerlendirmek igin degerli bir arag gorevi de gorebilir.
Kagig odalari, egitimcilerin 6grencilerin elestirel diigiinme, problem ¢6zme
becerileri ve dinamik bir ortamda ekip galiymasini degerlendirmeleri igin firsat
sunar (Frederick ve Reed, 2020; Valdes ve ark., 2020). Bu degerlendirme
bigimi, Ogrencilerin klinik yeterliliklerine dair ig¢goriiler sunabilir ve
gelistirilmesi gereken alanlari belirleyebilir. Ayrica, kagis odalarinin dijital
versiyonu, Ozellikle ¢evrimigi ve karma 6grenme ortamlarma dogru son
kiiresel degigimler 11¢1nda, doniistiiriicii bir egitim araci olarak da kargimiza
ctkmaktadir. Aragtirmalar, 6grencilerin dijital bulmacalar1 ve web tabanl
platformlar1 biiyiik 6l¢iide benimsedigini ve bu sanal uyarlamalarin geleneksel
yiz yiize deneyimlere etkili bir alternatif olabilecegini gostermektedir
(Gordillo ve Lépez-Fernindez, 2024). Ozellikle pandemi siirecinde,
gevrimigi ve hibrit egitim ortamlarinda 6grenme stireglerini desteklemek
amacryla kullamilmug ve yiiz yiize egitime erisimde zorluk yasayan 6grenciler
i¢in 6nemli bir alternatif olugturmugtur (Videnovik ve ark., 2022). Dijital
kagis odalari, saglik bilimleri, bilgisayar bilimi ve dil egitimi gibi birgok
farkl alanda kullanilarak 6grenci motivasyonunu artirma, ekip galigmasini
tegvik etme ve elestirel diigiinme becerilerini gelistirme agisindan  etkili
bir ara¢ olarak 6ne ¢ikmaktadir (Charlo ve ark., 2021; Webb ve Martina,
2023). Ayrica, anatomi, farmakoloji ve programlama gibi karmagik ders
igeriklerinin daha iyi anlagilmasimi saglamak amaciyla ders miifredatina
entegre edilmektedir (Manojlovi¢, 2023; Veldkamp ve ark., 2022). Daha
da onemlisi, gesitli galiymalar bu dijital formatlarin yalmzca geleneksel
ogretim yontemlerine kiyasla 6grenci katilimini ve 6grenme sonuglarini
korumakla kalmayip, genellikle iyilestirdigini gostermektedir (Ross ve ark.,
2023). Ozellikle saglik bilimleri ve STEM (Bilim, Teknoloji, Miihendislik
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ve Matematik) alanlarinda, dijital kagig odalart aktif 6grenme ortamlar:
olugturmak i¢in yaygin olarak kullanilmaktadir.

Kagis odast uygulamalarinin hemgirelik egitimine entegre edilmesi,
hemgirelik 6grencilerinin  kargilagtigt duygusal ve psikolojik zorluklar
da ele alabilir. Hemgirelik egitiminin yogun akademik yapisi ve klinik
uygulamalarin getirdigi sorumluluklar, 6grencilerde yiiksek stres seviyelerine,
kaygiya ve titkenmiglik hissine neden olabilir (Wedgeworth ve ark., 2019).
Egitimciler, oyunlagtirilmig deneyimleri egitimlere dahil ederek, bu stres,
kayg! ve tiikenmiglik gibi baskilar: hafifleten destekleyici ve ilgi ¢ekici bir
Ogrenme ortamu yaratabilirler. Kagig odalarimin ekip birlik¢i yapisi, 6grenciler
arasinda psikolojik 1yi olugu destekleyen bir aidiyet ve dayanigma duygusunu
giiglendirir (HU ve ark., 2024).

2. Hemsirelik Egitiminde Oyunlastirilmis Kagis Odalarinin
Avantajlar1 ve Dezavantajlari

Kagis odast temalarinin hemgirelik egitimine entegre edilmesinin temel
avantajlarindan biri, Ogrencilerin elestirel diisiinme ve problem ¢6zme
becerilerini gelistirmesidir. Kagis odalari, belirli bir siire igerisinde verilen
gorevlerin igbirligi igerisinde tamamlanmasint gerektirir. Bu durum,
hemgirelerin sahada siklikla karsilagtigy is yiikiine benzetilebilir. Caligmalar,
bu 6grenme yonteminin Ogrencileri daha hizli ve elestirel diigiinmeye
tegvik ettigini ve karar verme yetencklerini gelistirdigini gostermistir
(Delport ve Weber, 2021; Gomez-Urquiza ve ark., 2022). Bunun yani sira,
kagis odalarinin problem ¢6zme becerileri tizerindeki olumlu etkileri de
literatiirde vurgulanmaktadir. Buchner ve Kotter (2021), kagis odalarinin
karmagik senaryolar araciligiyla 6grencilerin problem ¢6zme yetkinliklerini
gelistirdigini  belirtirken, Cain (2019) bu yontemin elestirel diigtinme
stireglerini yapilandirmada etkili oldugunu ortaya koymustur. Wiemker
ve ark., (2020) ise egitim kagig odalarinin biligsel esnekligi artirarak hizli
ve etkili karar alma siireglerini destekledigini gostermistir. Ayrica, kagig
odalarinin igbirlik¢i yapisi, hemgirelik uygulamalarinda ekip ¢aligmasini
tesvik eder (Goodman ve Landgren, 2021; Gtuierrez-Puertas ve ark.,
2020). Valdes ve ark., (2020) tarafindan yapilan aragtirma, kagis odalarinin
hemgirelik profesyonelleri igin kritik 6zellikler olan ekip galigmasi ve iletigim
becerilerini 6nemli Olgiide artirabilecegini ortaya koymustur. Ek olarak,
kagis odalart Ogrencilerin aktif katiimini ve motivasyonunu artirabilir.
Ovyunlagtirilmig kagig odalari, geleneksel 6grenmeyi etkilegimli hale getirerek,
egitimi Ogrenciler i¢in daha keyifli ve daha az korkutucu hale getirebilir.
Caligmalar, kagig odasi uygulamalarina katilan 6grencilerin, geleneksel egitim
yontemine kiyasla daha yiiksek diizeyde memnuniyet ve katilim gosterdigini
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ortaya koymustur (Stanek ve ark., 2024; Zhong ve ark., 2024). Paradise
ve ark. (2022), sanal bir kagis odasini geleneksel derslerle kargilagtirarak,
bu yontemin bulagic1 hastaliklarla ilgili bilgi tutulmasin artirirken 6grenci
motivasyonunu da 6nemli 6lglide yiikselttigini bulmustur. Benzer sekilde,
Yang ve ark. (2023) tarafindan yapilan sistematik bir inceleme, kagig
odas1 Ogretim yonteminin teori ve pratigi etkili bir gekilde birlestirerek
hemgirelik 6grencileri arasinda derin bir motivasyon sagladigini gostermistir.
Nicholson (2020), oyunlagtirma unsurlarinin 6grenme siirecini eglenceli
hale getirerek akademik motivasyonu artirdigini belirtirken, Tanner vd.
(2021), kagig odalarina katilan 6grencilerin geleneksel derslere kiyasla daha
yliksek katilim gosterdigini bildirmistir. Bu artan katilim, 6grencilerin daha
keyifli ve dinamik bir ortamda 6grenmelerini saglayarak bilginin daha kalict
hale gelmesine, hatirlama olasiliklarinin artmasina ve 6grenme siirecinin
gelismesine katkida bulunur (Rodriguez-Ferrer ve ark., 2022; Taraldsen ve
ark., 2020). Moncada ve Moncada (2022), hemsirelik 6grencilerinin kagis
odasi aktiviteleri sirasinda 6grenmeye daha fazla odaklandiklarini ve bu
yontemin uzun vadeli bilgi hatirlamay1 destekledigini ortaya koymusgtur. Kagig
odalar1 ayn1 zamanda hemgirelikle ilgili klinik becerileri 6gretmek igin etkili
olabilir. Ornegin, 6grencilerin terapétik iletisim ve kriz miidahale stratejileri
hakkindaki bilgilerini uygulamalar1 gereken senaryolar tasarlanabilir (HU ve
ark., 2024; Morrell ve Eukel, 2020). Bu uygulamal yaklagim, 6grencilerin
becerilerini daha giivenli ve kontrollii bir ortamda gergeklestirmelerine
olanak tanir ve onlar1 ger¢ek saha deneyimlerine hazirlar (Schmuhl ve ark.,
2023; Ghiamikeshtgar ve ark., 2024).

Tim bu avantajlara ragmen kagis odas1 uygulamalarinin dezavantajlar1 da
bulunmaktadir. Kagis odas1 uygulamalarinda belirli bir siirenin ve rekabetin
olmasi, oOzellikle akademik yeterlilikleriyle ilgili kayg: yasayanlar igin stresi
artirabilir (Rossley ve ark., 2022; Sarage ve ark., 2020). Bir bagka dezavantaj
ise, kagig odasinin tasarlanmasi ve uygulanmasindaki karmagikliktir. Etkili
bir kagis odast olugturabilmek i¢in egitimciler arasinda duyarli planlama,
kaynaklar ve igbirligi olmasi gerekir. Alanin yetersiz olmasi, malzeme
kisithligi, kurumda teknolojiye duyulan ihtiyag ve kaynaklarin sinirli olmasi
egitim ortamlarinda zorluklar yaratabilir (Yang ve ark., 2023; Frederick
ve Reed, 2020). Ek olarak, planlanan kagis odast uygulamasi, 6grenme
hedefleriyle uyumlu olmahdir ve bu 6grencinin yeterince degerlendirilmesini
gerektirir; bu zaman alict olabilir ve egitimciler igin ek egitim gerektirebilir
(Feng ve ark., 2023; Holland ve ark., 2023). Kagis odalarinin kullanima,
diger 6gretim yontemleriyle dengelenerek, 6grencilerin gok yonlii bir egitim
almasini saglamada 6nemlidir.
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3. Kagis Odalarinin Hemsirelik Ogrencilerinin Katilim ve Ogrenme
Siireclerine Etkisi

Kagis odast deneyimi, hemgsirelik egitiminde Ogrencilerin elegtirel
diisiinme, ekip galigmasi ve problem ¢6zme becerilerini gelistiren ilgi ¢ekici
ve etkilegimli bir 6grenme ortami saglayarak yeni bir egitim aract olarak
ortaya cikmugtir. Ornegin, Chen ve arkadaglari (2023) bir kagis odast
oyununa katilimin hemsgirelik 6grencileri arasinda oyun akigi deneyimlerinde
istatistiksel olarak anlamli bir artiga yol agtigini gostererek, bu tiir etkilegimli
yontemlerin klinik ortamlarda katihmi ve 6grenme sonuglarini gelistirme
potansiyelini  vurgulamugtir. Cahgmalar, kagis odalarinin ekip tabanh
Ogrenme ve problem ¢ozme stratejilerini bagaril bir gekilde entegre ettigini,
hemgirelik uygulamalarina iliskin daha derin bir anlayisi tegvik ederken
ogrenciler igin keyifli ve ilgi ¢ekici bir atmosfer yarattigini gostermistir
(Cook & Camp-Spivey, 2022). Bu, web tabanli sanal simiilasyonlarda
kendi kendine yonlendirilen 6grenme deneyimlerinin bagimsiz diigiinmeyi
ve hemsgirelik uygulamalarina iligkin daha derin bir anlayigi tegvik ettigini
belirten bagka bir ¢aligmayla da uyumludur (Yeo ve Jang, 2022). Bu, dijital
kagis odas1 deneyimlerinin yiiksek diizeyde Ogrenci katilimi ve igbirligini
koruyabilecegini ve gesitli 6grenme senaryolarindaki 6nemini gosterdigini
vurgulayan Videnovik ve arkadaglarinin (2022) aragtirmasi tarafindan
dogrulanmaktadir. Ayrica, kagig odalarinin oyunlagtirma yoniiniin hemgirelik
ogrencilerini motive ettigi ve ogrenmeye yonelik tutumlarini iyilestirdigi
gosterilmigtir. Bonn ve arkadaglar (2022) kagis odalar1 da dahil olmak iizere
oyunlagtirma stratejilerinin hemsirelik egitiminde faydali olabilecegini 6ne
stirmiigtiir. Hemgsirelik egitiminde kagig odalarinin uygulanmasinin 6nemli
bir yonii, gesitli 6grenme ihtiyaglarini ve hedeflerini ele almak igin tasarimda
esnekliktir. Diaz ve ark., (2020) tarafindan ayrintili olarak agiklandig: gibi,
kagigodalari belirli hemsirelik yeterliliklerine odaklanacak gekilde uyarlanabilir,
boylece hemgirelik 6grencileri arasinda elegtirel diistinme ve igbirligini
gelistirirken miifredat hedefleriyle uyumlu hale getirilebilir. Bu, kagis odasi
etkinliklerini hemgirelik miifredatina dahil etmenin yalnizca 6grencilerin
ogrenme deneyimlerini iyilestirmekle kalmayip ayn1 zamanda onlar1 klinik
uygulamanin zorluklarina daha iyi hazirlayabilecegini gostermektedir.

4. Sonug ve Oneriler

Kagis odalarint hemgirelik egitimine dahil etmek, 6grenme deneyimlerini
gelistirmek ve temel uygulama becerilerini geligtirmek igin yenilik¢i ve etkili
bir yaklagimi temsil eder. Katilimu, igbirligini ve elegtirel diigiinmeyi tegvik
ederek, kagig odalar1 hemgirelik 6grencilerini saghk hizmetlerinin ¢ok yonlii
ve zorlu dogasina hazirlar. Incelenen literatiir, kagis odalarinin hemsirelik
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miifredatini doniigtiirme, yalnizca akademik bagariy1 tegvik etme degil, ayni
zamanda gelecekteki uygulayicilar icin gerekli yeterlilikleri de gelistirme
potansiyelinin altin1 ¢izmektedir. Sonug olarak, kagis odalarinin hemgirelik
egitiminde gelecegi, oyunlagtirma agisindan umut vericidir. Gelecekteki
aragtirmalar  kacgig odalarinin  hemgirelik  6grencilerinin  yeterlilikleri ve
farkindaliklari tizerine odaklanmahdir. Kagig odalarinin hemgirelik egitimine
entegrasyonu, ogrencilerin klinik karar verme siireglerini geligtirmelerine
yardimci olurken, egitimi daha ilgi ¢ekici ve etkilesimli hale getirmektedir.
Ancak, kagig odalarinin egitimde daha yaygin ve etkili kullanimu i¢in miifredat
igindeki yeri ve degerlendirme siiregleri tizerine daha fazla aragtirmaya
ihtiya¢ vardir. Gelecekteki ¢aligmalar, kagis odalarinin hemsirelerin klinik
yeterliliklerine uzun vadeli etkilerini, stres ve kaygi diizeyleri tizerindeki
roliinii ve hasta bakimma olan dogrudan yansimalarini daha ayrintil
incelemelidir.
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Bolim 2

Jinekolojik Kanser Hastalarinin Bakim ve
Tedavisinde Oyunlagtirmanin Rolii

Emine Gok!

Ozet

Jinekolojik kanserler, diinya genelinde kadin saghg: tizerinde 6nemli bir
yiik olusturmakta olup, bu hastaliklarin tedavi stireci fiziksel, psikolojik ve
sosyal birgok zorluk igermektedir. Cerrahi, kemoterapi ve radyoterapi gibi
tedavi yontemleri, hastalarin yagam kalitesini etkileyen ciddi yan etkilere
neden olabilmektedir. Tedavi siirecinde agri yonetimi, psikososyal destek,
fiziksel rehabilitasyon ve hasta motivasyonu gibi faktorler kritik bir rol
oynamaktadir. Son yillarda, oyunlagtirma miidahaleleri, jinekolojik kanser
hastalarinin tedaviye uyumunu artirma, psikososyal destek saglama ve genel
yagam kalitesini iyilestirme agisindan giderek daha fazla ilgi gormektedir.
Ovyunlagtirma, saghk hizmetlerine oyun mekaniklerini entegre ederek
hastalarin tedavi siireglerine aktif katilimini tegvik etmektedir. Bu baglamda,
ilag takibini kolaylastiran mobil uygulamalar, kemoterapi ve radyoterapiye
uyum saglamak icin gelistirilen dijital ¢oztimler ve fiziksel aktiviteyi tegvik eden
oyunlagtirilmig rehabilitasyon programlari, jinekolojik kanser hastalarinin
tedavi siireglerini daha siirdiiriilebilir hale getirebilecek potansiyele sahiptir.
Ancak, oyunlastirma stratejilerinin jinekolojik kanser hastalar1 tizerindeki
etkisini degerlendiren ampirik ¢aligmalar heniiz siirlidir. Bu nedenle,
oyunlastirmanin etkinligini belirlemek igin daha fazla bilimsel aragtirmaya
ihtiya¢ duyulmaktadur.

1. Jinekolojik Kanserler

1.1. Tanim ve Genel Bilgiler

Jinekolojik kanserler, kadin tireme sisteminde gelisen kotii huylu
timorlerdir. En yaygin tiirleri arasinda serviks , endometriyum ve over
kanserleri yer alir. Bu kanserler, diinya genelinde kadinlarda goriilen tiim

1 Ege Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisii, Kadin Saglgi ve Hastaliklart Hemgireligi
Anabilim Dali, emine_gultekin@yahoo.com.tr , 0000-0003-3782-9878
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kanser vakalarinin yaklagik %18’ini olugturmaktadir (Fasoi ve ark., 2020).
Ozellikle serviks kanseri, kadinlar arasinda en sik goriilen dordiincii kanser
tiriidiir. Diigiik ve orta gelirli iilkelerde ise daha da yaygin olup, bu bolgelerde
en sik rastlanan ikinci kanser tiirii olarak 6ne ¢ikmaktadir (Hozayen ve
ark., 2022). Jinekolojik kanserlerle 1lgili kiiresel saglk girisimleri sayesinde
hastaliklara dair farkindalik artmig, bu durum yalnizca bireylerin saghgi
agisindan degil, halk saglig: tizerindeki yiik agisindan da 6nemli sonuglar
dogurmugtur. Bu nedenle, tedavi ve Onleme stratejilerinde ilerleme
saglanmasi biiyiik bir gereklilik haline gelmistir. Jinekolojik kanserlerin
olusum siirecinde gesitli molekiiler mekanizmalar rol oynar. Ozellikle bazi
genler ve proteinlerin bu siiregteki etkisi dikkat ¢ekmektedir. Yapilan son
aragtirmalar, “viral karsinogenez’ ve ‘PI3K-Akt sinyal yolaklarr’ gibi biyolojik
stireglerde yer alan belirli genlerin jinekolojik kanserlerle baglantili oldugunu
gostermektedir (Liu ve ark., 2019). Bu bulgular, kanserin gelisiminde
rol oynayan molekiiler etkilesimlerin ne kadar karmagik oldugunu ortaya
koymaktadir. Ayrica, farkli jinekolojik kanser tiirlerinde ortak bazi temel
genlerin bulunmasi, tedavi yaklagimlarinda ortak hedefler belirlenmesine
olanak tanimakta ve kigiye 6zel tedavi yontemlerini giiglendirmektedir (Liu
ve ark., 2019).

Jinekolojik kanser hastalar1 genellikle ciddi psikolojik sikintilar yagar.
Bu durum, fiziksel semptomlarla birleserek yagam kalitelerini olumsuz
yonde etkileyebilir. Yapilan bir aragtirma, jinekolojik kanserli hastalarin
dogurganhk kaygisi, beden algisindaki degisimler ve bakmakla yiikiimlii
olduklar1 kisilere olan etkileri nedeniyle daha yiiksek diizeyde anksiyete
ve depresyona yatkin oldugunu gostermektedir (Shafiq ve ark., 2021).
Bu nedenle, hastalarin psikolojik sagliklarinin desteklenmesi biiyiik 6nem
tagimaktadir. Ayrica, jinekolojik kanserin yol a¢tig1 semptom yiikii, hastalarin
genel yagam kalitesini ciddi sekilde etkileyebilir. En sik bildirilen sikayetler
arasinda yorgunluk, bulanti ve agr1 yer almaktadir (Tekbag ve ark., 2021).
Bu nedenle, semptomlarin etkili bir gekilde yonetilmesi ve psikoonkolojik
destek saglanmasi, bu hasta grubuna yonelik biitiinciil bakimin ayrilmaz bir
pargasidir (Zhang ve ark., 2021).

Yaganan duygusal ve fiziksel zorluklarin yani sira, jinekolojik kanserlerin
tedavi siireci sistemik faktorlerden de etkilenmektedir. Ozellikle COVID-19
pandemisi sirasinda, birgok hastanin tedavi planlarinin ertelendigi veya
degistirildigi bildirilmistir. Bu durum, kriz anlarinda saghk sistemlerinin
ne kadar kirilgan oldugunu gozler 6niine sermektedir (Frey ve ark., 2020).
Tedavide yaganan aksakliklar yalnizca kisa vadeli sonuglari degil, ayni
zamanda kanserin ilerleyigini ve uzun vadede sagkalim oranlarini da olumsuz
etkileyebilmektedir (Lara ve ark., 2020). Genel olarak, jinekolojik kanserler
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kadin saglig: tizerinde ciddi bir yiik olugturmaktadir. Bu nedenle, kanserin
alinda yatan biyolojik mekanizmalarin daha iyi anlagilmasi, hasta destek
sistemlerinin giiglendirilmesi ve kriz anlarinda bile tedavinin siirekliligini
saglayacak esnek saglik politikalarinin gelistirilmesi biiyiik 6nem tagimaktadir.

1.2. Jinekolojik Kanserlerde Tedavi Siireci ve Karsilagilan Zorluklar

Jinekolojik kanserlerin tedavi siireci karmagik ve ¢ok boyutludur.
Hastalarin bu siiregte kargilagtiklar: gesitli ihtiyaglar ve zorluklar dikkate
alinmalidir. Temel tedavi yontemleri cerrahi, kemoterapi ve radyoterapiyi
icermekle birlikte, bu siireg hastalarin yasamlarinin birgok yoniini etkileyerek
ciddi fiziksel, psikolojik ve sosyal komplikasyonlara yol agabilmektedir. Erken
evredeki jinekolojik kanserlerin tedavisinde cerrahi miidahaleler yaygin olarak
uygulanmaktadir. Ornegin, serviks (rahim agz1) veya endometriyal (rahim ig
tabakas1) kanserlerde histerektomi sik¢a tercih edilirken, over (yumurtalik)
kanserinde yumurtaliklarin alinmas: gerekebilmektedir. Bu cerrahi iglemler
hayatkurtarici olabilse de cinsel iglev degisiklikleri, beden algisinda bozulmalar
ve dogurganlik kaybr gibi ciddi yan etkilere yol agabilmektedir (Chen ve
ark., 2022; Hatta ve ark., 2021). Ayrica, tekrarlayan kanserlerin tedavisinde
kullanilan cerrahi yontemler, 6rnegin serviks kanseri i¢in uygulanan vajinal
kubbe rezeksiyonu, tedaviye bagl komplikasyonlar nedeniyle yagam kalitesini
daha da diisiirebilmektedir (Chen ve ark., 2022). Hastalar, tedavi siirecinde
cinsellik ve beden algisina dair endigelerinin ¢ogu zaman goz ard: edildigini
belirtmektedir. Bu durum, cinsel saghk damigmanliginin gerekliligini ortaya
koymaktadir (Hatta ve ark., 2021; Tekbas ve ark., 2021). Tleri evredeki
jinekolojik kanserlerin tedavisinde kemoterapi ve radyoterapi 6nemli bir rol
oynamaktadir. Bu tedaviler hastaligin ilerlemesini kontrol altina alabilse de
siklikla ciddi yan etkilere neden olmaktadir. Hastalar genellikle yorgunluk,
sa¢ dokiilmesi, kilo degisiklikleri ve cinsel islev bozuklugu gibi sorunlar
yagamakta, bu da benlik saygilar1 ve yakin iligkileri izerinde olumsuz etkiler
yaratmaktadir (Hatta ve ark., 2021; Oren & Kiziltag, 2023). Arastirmalar,
bu tedavilerin erken menopoz semptomlarina yol agabilecegini ve bunun da
kadinlar igin psikolojik siireci daha karmagik hale getirdigini gostermektedir
(Hatta ve ark., 2021). Bu nedenle, yaganan yan etkileri hafifletmeye yonelik
destekleyici bakim miidahaleleri ile kanserden sag kalan bireylerde cinsel
saghg iyilestirmeye yonelik yaklagimlar biiyiik 6nem tagimaktadir (Tekbag
ve ark., 2021; Berrios-Contreras ve ark., 2024).

Jinekolojik kanser tedavisinin psikososyal etkileri de oldukea biiytiktiir.
Pek ¢ok kadin, cinsel islev degisiklikleri ve yagam kalitesindeki diigiis
nedeniyle kaygi ve depresyon yasadigini bildirmektedir (Chen ve ark., 2022;
Oren & Kuziltag, 2023). Bu nedenle, psikolojik destek ve rehabilitasyonu
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igeren biitiinciil yaklagimlar, hastalarda daha olumlu sonuglar elde edilmesini
saglayabilmektedir. Yapilan aragtirmalar, tedaviye baglh yan etkiler konusunda
hastalara kapsamli bilgi verilmesinin ve cinsel saglk ihtiyaglarinin agik bir
sekilde ele alinmasinin 6nemini vurgulamaktadir (Mawardika ve ark., 2019;
Tekbag ve ark., 2021). Ayrica, pelvik taban bozukluklarini ve yorgunlugu
azaltmaya yonelik hipopresif egzersizleri igeren 6zel rehabilitasyon
programlarinin, geleneksel tedavilere tamamlayici olarak onerildigi ve
hastalarin yagam kalitesini artirdigt belirtilmektedir (Berrios-Contreras ve
ark.,2024). Jinekolojik kanserlerin tedavisinde onemli ilerlemeler kaydedilmig
olsa da, hastaligin ileri evreleri ve tekrarlayan vakalarin yonetimi hala 6nemli
bir zorluk olusturmaktadir. Ozellikle over kanserinde kemoterapiye karsi
direng gelismesi, tedavi planlarini zorlagtirarak daha kotii bir prognoza
yol agabilmektedir (Sawada ve ark., 2021). Bu durum, yan etkileri en
aza indirirken tedavinin etkinligini artiran daha hedefe yonelik tedaviler
gelistirilmesi igin aragtirmalarin stirdiiriilmesi gerektigini gostermektedir
(Sawada ve ark., 2021).

1.3. Jinekolojik Kanser Hastalarinin Bakim ve Tedavi Siirecinde
Karsilastiklar: Zorluklar

Jinekolojik kanserlerin tedavi siireci, hastalarda hem fiziksel hem
de psikososyal zorluklara yol agarak genel yagam kalitesini olumsuz
etkileyebilmektedir. Bu siirecte saghk profesyonelleri ve ruh saghgi
uzmanlarinin, hastalarin yagadigi bu zorluklar1 anlayarak hem fiziksel hem
de duygusal ihtiyaglarina yonelik kapsamli ve biitiinciil bir bakim sunmalar1
biiylik 6nem tagimaktadir.

1.3.1. Fiziksel Zorluklar

Jinekolojik kanser hastalari, tedavi siirecinde agr1, yorgunluk ve hareket
kisitliligr gibi 6nemli fiziksel zorluklarla karst karsiya kalmaktadir. Ozellikle
kapsamli cerrahi miidahaleler geciren veya ileri evredeki hastalar i¢in agr1
yonetimi, bakim siirecinin temel bir pargasidir. Hastalarin konforunu ve
hareketliligini artirmak amaciyla farmakolojik agr1 kesiciler ve minimal invaziv
tedaviler gibi etkili agr1 giderme yontemlerinin uygulanmasi gerekmektedir
(Wu ve ark., 2023). Ayrica, hareketsizlige bagl tromboz riskini ve agrinin
siddetlenmesini 6nlemek igin hastaya 6zel degerlendirmeler yapilarak uygun
miidahaleler planlanmalidir (Wu ve ark., 2023). Yorgunluk, jinekolojik
kanser tedavisi goren bir¢ok kadinin yaygin ve zorlayict bir semptomudur.
Yapilan bir aragtirmada, jinekolojik kanserden sag kalan kadinlarin %43’
yorgunlugu en 6nemli kargilanmamig ihtiyaglardan biri olarak bildirmig
ve bu durumun giinliik aktivitelerini yerine getirmelerini, keyif aldiklart
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ugraglar siirdiirmelerini zorlagtirdigint belirtmistir (Adams ve ark., 2022).
Bununla birlikte, manuel lenf drenaji ve egzersizin bir arada uygulanmasinin,
lenfédem ve agr1 semptomlarini hafifleterek alt ekstremite fonksiyonlarini
tyilestirdigi gosterilmigtir (Kim ve ark., 2024).

1.3.2. Psikososyal ve Duygusal Etkiler

Fiziksel zorluklarin yani sira, jinekolojik kanser hastalar1 siklikla kaygi,
depresyon ve sosyal izolasyonla miicadele etmekte ve bu durum duygusal
iyi oluslarini ciddi gekilde etkileyebilmektedir. Kanserin tekrarlama korkusu,
hastalar i¢in 6nemli bir endige kaynagidir. Yapilan aragtirmalar, 6z-yeterlilik,
umut ve sosyal problem ¢6zme becerileri gibi psikososyal faktorlerin,
hastalarin dayanikhligini artirarak daha saglikli basa ¢tkma mekanizmalari
gelistirmelerine yardimcr oldugunu gostermektedir (Mell ve ark., 2022).
Tedavi siirecinde aile ve arkadaslarla iliskileri yonetmenin getirdigi yiik,
hastalarin sosyal izolasyon hislerini daha da artirabilmektedir (Adams
ve ark., 2022). Hastalar, kanser teghislerinin sevdiklerini nasil etkiledigi
konusunda biiyiik endigse duyduklarin1 ve bunun duygusal sikintilarini
daha da artirdigini belirtmektedir. Ayrica, tedavi siirecinde yaganan maddi
zorluklar, hastalarin kayg diizeylerini yiikselterek gerekli saglik hizmetlerine
erigimlerini - sinurlayabilmektedir.  Bir aragtirmada, hastalarin  %41’inin
tedavileriyle ilgili finansal stkintilar yagadigi ve bu durumun kaygy: artirarak
stireci daha karmagik hale getirdigi ortaya konmustur (Liang ve ark., 2020).

1.3.3. Motivasyon ve Yasam Kalitesine Etkileri

Fiziksel ve duygusal miicadelelerin birbiriyle etkilegimi, jinekolojik kanser
hastalarinin motivasyonunu ve yasam kalitesini dogrudan etkilemektedir.
Yonetilmeyen agr1 ve giinliik aktivitelerdeki kisitlamalar, hastalarin sosyal
etkilesimlere katilma istegini azaltarak olumlu bir bakig agisini siirdiirmelerini
zorlagtirmaktadir (Kim ve ark., 2024). Bunun yan sira, tedavi sonuglarina
dair belirsizlikler, maddi zorluklar ve hastaligin ilerleme olasihig1 gibi faktorler,
yagam kalitesinde belirgin bir diigiise neden olabilmektedir (Driessen ve
ark., 2021). Bu hastalarin iyi olusunu artirmak igin saglik profesyonellerinin
fiziksel, duygusal ve sosyal destegi i¢eren biitiinciil bir yaklagim benimsemesi
gerekmektedir. Hastalarin 6zel ihtiyaglarina yonelik psikososyal miidahalelerin
saglanmasi—ornegin, kanserin tekrarlama korkusu ve sosyal yagama yeniden
uyum saglama gibi yaygin kaygilara odaklanan danigsmanlik hizmetleri ve
destek gruplarinin olusturulmasi—genel hasta deneyimini 6nemli 6lgiide
tyilestirebilmektedir (Adams ve ark., 2022; Mell ve ark., 2022).
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2. Oyunlastirma

Ovyunlagtirma, oyun benzeri 6gelerin ve prensiplerin oyun dig1 baglamlara
entegre edilerek katilimi, motivasyonu ve 6grenme deneyimlerini artirmayi
amaglayan bir yaklagimdr. Insanlarin rekabet, basari ve sosyal etkilesim gibi
dogal arzularini harekete gegirerek geleneksel faaliyetleri daha etkilesimli ve
ilgi ¢ekici hale getirir. Puanlar, rozetler, liderlik tablolar1 ve meydan okumalar
gibi unsurlarin kullanimiyla oyunlagtirma, aktit’ katilimi tegvik etmeyi ve
kullanicilar arasinda bir bagar1 duygusu olugturmayi hedefler (Park & Kim,
2021; Martinez ve ark., 2023). Oyunlagtirmanin temel ilkeleri, motivasyon
ve katilim psikolojisine dayanmaktadir. Aragtirmalar, etkili bir oyunlagtirma
tasariminin temel bilegenleri arasinda net hedefler ve meydan okumalar
belirleme, geri bildirim firsatlar1 sunma, segimlerde Ozerklik saglama,
kigisellestirme segenekleri sunma ve basarisiziga kargi tolerans gosterme
gibi unsurlarin bulundugunu gostermektedir (Berglund ve ark., 2024;
Gaalen ve ark., 2020). Jinekolojik kanser hastalarinin tedaviye uyumunu
artirmak ve motivasyonlarini yiikseltmek i¢in oyunlagtirma, gesitli teorilere
dayali olarak saghk alaninda uygulanabilir. Oz-Belirleme Teorisi Berglund
ve ark., 2024), hastalarin 6zerklik, yeterlilik ve sosyal bagllik ihtiyaglarin
destekleyerek tedavi siireglerine aktif katiimlarini tegvik ederken, Sosyal
Biligsel Teori, bagkalarinin deneyimlerinden 6grenerek saglik davraniglarini
degistirmelerine yardimct olur (Zhang ve ark., 2019). Octalysis Cergevesi,
hastalarin igsel ve digsal motivasyonlarini oyun mekanikleri ile gii¢lendirirken
(Shafi ve ark., 2024), Saglik Davranist Degisim Modeli, ilag takibi ve fiziksel
aktivite gibi saghk aliskanliklarint gelistirmek i¢in 6diil sistemlerini kullanir
(Glanz ve Bishop, 2010). Fogg Davraniy Modeli, motivasyon, yetenek ve
tetikleyiciler ile hasta davraniglarini yonlendirirken, Flow Teorisi, hastalarin
tedavi siirecine daha fazla odaklanmalarini saglayarak siireci daha akici ve
eglenceli hale getirmeye yardimci olur (Hamari ve ark., 2014). Bu teoriler,
oyunlagtirilmig saghk uygulamalarinin etkisini artirarak hastalarin tedavi
stireglerinde daha aktif ve motive olmalarini saglayabilir. Saglik alaninda
oyunlagtirma, sigarayr birakma ve ila¢ kullanimina baghhigi artirma gibi
saghkli davranislar1 tegvik etmede etkili bir yontem olarak 6ne gikmaktadir.
Ovyunlagtirma tekniklerini kullanan mobil saglik uygulamalarinin, geleneksel
yontemlere kiyasla daha yiiksek kullanici etkilegsimi sagladigi ve saghk
hedeflerine uyumu artirdigr bildirilmistir (Rajani ve ark., 2019). Ancak,
oyunlagtirmanin tim potansiyeline ragmen uygulanmasinda bazi zorluklar
bulunmaktadir. Kullanicr ihtiyaglarinin gesitliligi, oyunlagtirma stratejilerinin
karmagiklig1 ve etkinliginin degerlendirilmesine yonelik ampirik ¢aligmalara
duyulan ihtiyag, bagarili entegrasyonun 6niindeki baslica engeller arasindadir
(Alhammad & Moreno, 2020). Ayrica, rekabetci unsurlar ile ig birligine dayalt
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ogrenme arasindaki dengenin dogru kurulmas: 6nemlidir. Liderlik tablolar1
ve puan sistemleri bazi bireyler i¢in motive edici olabilirken, rekabet¢i yapiya
yatkin olmayan kisilerde motivasyon kaybina neden olabilmektedir (Park &

Kim, 2021).

2.1. Kanser Hastalarinda Oyunlastirma Miidahalelerinin Potansiyel
Faydalar1

Ovyunlagtirma miidahaleleri, kanser hastalarinin tedavi siirecine katilimini
artirma, destek saglama ve yagsam kalitesini iyilestirme potansiyeli nedeniyle
giderek daha fazla ilgi gormektedir. Oyun benzeri unsurlarin tedavi ve bakim
stireglerine entegre edilmesi, hastalarin motivasyonunu artirabilir, hastaliklar
hakkinda farkindalik kazanmalarini saglayabilir ve tedavi planlarina
uyumlarini tegvik edebilir (Kayser ve ark., 2020). Oyunlagtirmanin en 6nemli
potansiyel faydalarindan biri, kanser tedavi programlarinda psikososyal
bakimin sunumunu iyilestirme yetenegidir. Ulusal Kapsamli Kanser Ag1
(National Comprehensive Cancer Network-NCCN), oyunlagtirilmig
sistemlere entegre edilebilecek ve hasta katilimini artirarak psikososyal destek
i¢in zamaninda yonlendirmeler yapilmasini saglayabilecek distres yonetimi
yonergeleri olugturmugtur. Psikososyal tarama ve yonlendirme siireglerinin
oyunlagtirilmasi, saglk hizmeti saglayicilarina  hastalarin  ihtiyaglarini
dile getirebilecegi daha etkilesimli ve daha az kaygi uyandiran bir ortam
yaratma firsati sunmaktadir. Bu sayede, hastalarin gerekli kaynaklara ve
destek hizmetlerine erigimi kolaylagarak hasta bakiminda 6nemli iyilesmeler
saglanabilmektedir (Kayser ve ark., 2020).

Ovyunlagtirma, kanser hastalarina yonelik egitim programlarinda kritik bir
rol oynayarak yasam kalitelerini olumlu yonde etkileyebilmektedir. Kanser
hastalarina 6zel olarak tasarlanmig destekleyici egitim miidahalelerinin,
duygusal iyi olugu ve genel yasam kalitesini 6nemli 6lgiide iyilestirebilecegi
one siiriilmektedir. Klinik ¢aligmalar, biitiinlesik egitim programlarinin
kanser hastalarinin hem zihinsel hem de fiziksel saghklarin giiglendirdigini
ve oyunlagtirma unsurlarinin bu programlara entegre edilmesinin bagar1
ve motivasyon duygusunu artirabilecegini ortaya koymaktadir (Bayati ve
ark., 2019). Saglik profesyonelleri, oyunlagtirma tekniklerini kullanarak
kigisellestirilmis egitim igerikleri sunabilir, hastalarin tedavi siireglerine aktif
katihmint tegvik edebilir ve geri bildirim ile &diiller araciigiyla duygusal
destek saglayabilir. Oyunlagtirmanin, hasta egitimi baglaminda yalnizca
bilgi aktarimini degil, ayn1 zamanda etkilesimi ve siirdiirtilebilir 6grenmeyi
artirdig1 da belirtilmektedir (Bayati ve ark., 2019).



22 | Jinekolojik Kanser Hastalarmin Bakum ve Tedavisinde Oyunlagturmanin Rolii

Ovyunlagtirma,  onkoloji  uzmanlarinin ~ Oz-yeterliligini  artirarak
psikososyal bakimin etkin bir sekilde sunulmasini engelleyen faktorlerin
agilmasina katki saglayabilmektedir. Oyunlagtirilmig egitim atolyelerinin,
saghk profesyonellerinin psikososyal bakim saglama konusundaki giivenini
artirdig1 ve bakim hizmetlerinin sunumunda kargilagilan sistemik engelleri
agmaya yardimci oldugu o6ne siirtilmektedir (Chioma & Elizabeth, 2020).
Bu yaklagim hem hastalarin hem de saglik profesyonellerinin siirece daha
aktif katihm gostermesine olanak taniyarak, biitiinctil bakimin saglanmasina
destek olmaktadir. Bununla birlikte, oyunlagtirmanin bir diger 6nemli
etkisi saglik hizmetlerinde is birligi kiiltiirinii tegvik etmesidir. Ouanes
(2024), oyunlastirmanin saglk ¢alisanlar1 arasinda rekabetgi bir atmosfer
yaratmaktan ok, ekip ¢aligmasini ve kolektif gabay1 desteklemesi gerektigini
vurgulamaktadir. Bu Kkiiltiirel degisim, saghk calisanlar1 arasinda bilgi
paylagimini ve ortak 6grenmeyi artirarak, kanser hastalarina sunulan bakimin
kalitesini daha da iyilestirebilmektedir.

2.2. Jinekolojik Kanser Hastalarinda Oyunlastirma Uygulamalar1

Ovyunlagtirma miidahaleleri, jinekolojik kanser hastalarinin tedaviye
uyumunu ve motivasyonunu artirma potansiyeli nedeniyle giderek daha
fazla kabul gormektedir. Bu stratejiler, saghk hizmetlerinde oyun tasarimi
ogelerini kullanarak hasta katilimini tegvik etmeyi, 6z yonetimi desteklemeyi
ve tedavi sonuglarini iyilestirmeyi amaglamaktadir. Jinekolojik kanser
hastalarina yonelik 6zel olarak tasarlanmig oyunlagtirma uygulamalarinin,
ozellikle ilag takibi, kemoterapi ve radyoterapiye uyum saglama siireci ile
tiziksel rehabilitasyon alanlarinda etkili olabilecegi belirtilmektedir (Poliani
ve ark., 2023).
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Tablo 1. Jinckolojik kanser hastalarmdn kullanidabilecek oyunlastwilms wygulamalar

Uygulama / Kullanim Amact Etkileri
Yontem
Zombies, Run! | Yiiriiyiisii tegvik ederek fiziksel | Diizenli yiiriiyiisii tegvik ederek
aktiviteyi artirma fiziksel dayanikliligs artirir
Pokemon GO D1s mekinda yiiriiyiigii tesvik Dis mekinda egzersizi
ederek motivasyonu artirma oyunlagtirarak hareket etmeyi
cazip hale getirir
Exergaming Diisiik yogunluklu egzersizlerle | Eglenceli egzersizlerle kas
(Wii Fit, Xbox | hareket kabiliyetini artirma giictinii ve dengeyi iyilestirir
Kinect)
PainCare VR Sanal gergeklik ile agr Dikkat dagitarak ve sanal
yonetimini destekleme ortamlarla rahatlatict etki
yaratarak agriy azaltr
SnowWorld VR | Soguk ortam temasiyla Agr1 algisini diigiirerek
kemoterapiye bagl agriy1 kemoterapi siirecini daha rahat
hafifletme hale getirir
Lumosity / Biligsel rehabilitasyon ile hafiza | Kemoterapiye bagl biligsel
CogniFit ve dikkat fonksiyonlarin fonksiyon kayiplarint azaltmaya
destekleme yardimci olur
Headspace / Mindfulness ve meditasyon ile | Meditasyon temelli rahatlama
Calm stres ve kaygiy azaltma saglayarak depresyon ve
anksiyeteyi azaltir
MyFitnessPal /| Beslenme aligkanliklarin: Dengeli beslenmeyi tegvik ederek
Noom diizenleyerek bagisiklik sistemini | bagigiklik sistemini giiglendirir
destekleme
Re-Mission 2 Kanser tedavisine dair hasta Kanser siireciyle ilgili bilgi
egitimi ve farkindalik saglama vererek hastalarin bilingli karar

almasini saglar

2.2.1. Tedaviye Uyumu ve Motivasyonu Artirmada Oyunlastirma
Uygulamalar:

Ovyunlagtirma, jinekolojik kanser hastalarinin tedavi planlarina uyumunu
ve motivasyonunu Onemli Olgiide artirabilir. Puanlar, rozetler ve odiiller
gibi oyun unsurlarinin tedavi protokollerine entegre edilmesi, hastalarin ilag
programlarina ve tedavi siireglerine diizenli olarak uymalarin tegvik edebilir.
Ornegin, mobil saglik uygulamalari, hatirlatma bildirimleri ve oyunlastirilmig
ogeler kullanarak tedaviye baglihig:r odiillendirebilir. Davramgsal olarak
tasarlanmig oyunlagtirma stratejilerinin farkli hasta gruplarinda tedaviye
uyumu artirdigr konusunda genel bir fikir birligi bulunmasina ragmen,
jinekolojik kanser hastalarina 6zel uygulamalarin etkinligine iligkin kanitlar
sinirhidir. Bu nedenle, oyunlagtirmanin bu hasta grubundaki etkisini
degerlendiren daha fazla aragtirmaya ihtiya¢ duyulmaktadir (Greysen ve ark.,
2021).
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2.2.2. Tlag Takibi Igin Oyunlastirilmis Mobil Uygulamalar

Ovyunlagtirma  prensipleriyle gelistirilen mobil uygulamalar, kanser
hastalarinin ilag¢ takibiyle ilgili zorluklarini ele almak amaciyla 6zel olarak
tasarlanmugtir. Bu uygulamalar, ilag kullanimimi takip etme 6zellikleri, yan
etkiler hakkinda bilgilendirici igerikler ve hastalarin tedavi siirecinde yalnizlik
hissini azaltan destek aglari sunabilir. Literatiirde, oyunlastirilmig mobil
uygulamalarin hasta katilimini ve ilag kullanimina baglihig: artirabilecegini
gosteren ¢esitli ¢aligmalar bulunmaktadir (Warsinsky ve ark., 2021; Smith
ve ark., 2020; Johnson ve ark., 2019). Ancak, saghk alaninda oyunlagtirma
kavraminin tanimlanmasindaki belirsizlikler ve bu kavramin uygulanmasina
iligkin farkliliklar, etkin entegrasyon stratejilerini etkileyebilmektedir. Ayrica,
oyunlagtirilmig mobil saglik miidahalelerinin farkl hasta gruplarinda tedaviye
uyumu ve hasta memnuniyetini artirdigr gosterilmig olsa da, bu sonuglarin
jinekolojik kanser hastalar1 {izerindeki etkisini dogrulamak igin daha fazla
aragtirmaya ihtiya¢ duyulmaktadir (Xu ve ark., 2022).

2.2.3. Kemoterapi ve Radyoterapiye Uyum Saglamaya Yonelik

Dijital Coziimler

Dijital oyunlastirilmig  ¢oziimler, jinekolojik kanser hastalarinin
kemoterapi ve radyoterapi siireglerine uyum saglamalarinda 6nemli bir rol
oynayabilir. Bu tiir miidahaleler, hastalara tedavi siireci hakkinda bilgi veren,
yan etkileri yonetmelerine yardimci olan ve duygusal destek saglayan egitici
oyunlar igerebilmektedir. Oyunlagtirilmig platformlar, hastalarin birbirleriyle
etkilesim kurmasini kolaylagtirarak deneyimlerini paylagmalarina ve etkili
baga ¢tkma stratejileri geligtirmelerine olanak taniyabilir. Kanser tedavisi
goren hastalarda oyunlagtirmanin duygusal iyi olugu artirabilecegini gosteren
bulgular mevcuttur. Ancak, jinekolojik kanser hastalarinda kaygiy azaltmaya
yonelik oyunlagtirma uygulamalarinin etkinligine dair kesin kanitlar heniiz
sinirhidir ve bu alandaki arastirmalar devam etmektedir (Rachman ve ark.,
2023). Bu nedenle, dijital oyunlagtirma ¢oztimlerinin jinekolojik onkoloji
alaninda entegrasyonu, bakim kalitesini artirma ve hasta memnuniyetini
tyilestirme potansiyeline sahiptir.

2.2.4. Fiziksel Aktivite ve Rehabilitasyon Igin Oyunlastirilmas
Egzersiz Programlar1

Fiziksel aktivite, 6zellikle iyilesme stirecindeki jinekolojik kanser hastalar:
i¢in hayati 6neme sahiptir. Oyunlastirilmig egzersiz programlari, hastalarin
tiziksel rehabilitasyona katiimini ve motivasyonunu artirmada etkili bir
yontem olarak 6ne ¢ikmaktadir. Bu programlar genellikle sanal meydan
okumalar, akranlarla rekabet ve performansa dayali kigisellestirilmis geri
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bildirimler gibi etkilesimli unsurlar igermektedir. Yapilan aragtirmalar,
oyunlagtirilmig yaklagimlarin fiziksel aktivite seviyelerini 6nemli Olgiide
artirdigin ve bunun yalmzca fiziksel iyilesme igin degil, ayni zamanda
psikolojik iyi olug agisindan da kritik oldugunu ortaya koymaktadir (Swartz
ve ark., 2022). Ozellikle, kanserden sag kalan bireyler igin tasarlanan aktif
video oyunlartyla yapilan pilot galigmalar, geleneksel yontemlere kiyasla daha
yiksek tedaviye uyum oranlari sundugunu gostermektedir. Bu bulgular,
oyunlagtirilmig egzersiz programlarinin, hastalarin tedavi siirecinde ve
sonrasinda 6nemli faydalar saglayabilecek etkili bir yontem olabilecegini
desteklemektedir.

Sonug

Jinekolojik kanserlerin tedavi siireci, hastalar i¢in hem fiziksel hem de
psikososyal agidan biiyiik zorluklar1 igermektedir. Giiniimiizde; geleneksel
tedavi yontemlerinin yan etkileri ile hastalarin yasam kalitesini etkileyen
faktorler goz oniine alindiginda, tedavi siireglerine yenilik¢i yaklagimlar
cklemek kaginilmaz hale gelmistir. Ovyunlagtirma, hastalarin  tedaviye
uyumunu artirma, motivasyonlarini gii¢lendirme ve psikososyal destek
mekanizmalarini iyilestirme agisindan 6nemli bir potansiyele sahiptir. Mobil
uygulamalar, dijital egitim platformlar1 ve oyunlastirilmig egzersiz programlari
gibi ¢esitli oyunlagtirma yontemleri, hastalarin tedavi siireglerine daha aktif
katilm gostermelerine yardimcr olabilmektedir. Ancak, oyunlagtirmanin
jinekolojik kanser hastalar1 tizerindeki uzun vadeli etkilerini daha iyi anlamak
i¢in genig ¢apli klinik aragtirmalarin yapilmasi gerekmektedir. Saghk hizmeti
saglayicilar, hasta merkezli bakim modellerine oyunlagtirmayi entegre ederek,
kanser hastalarinin tedavi siireglerini daha stirdiiriilebilir ve yonetilebilir hale
getirebilirler.

Sonug olarak, oyunlagtirma, jinekolojik kanser bakiminda gelencksel
yontemleri tamamlayici ve destekleyici bir strateji olarak degerlendirilmelidir.
Hasta motivasyonunu ve tedaviye bagliligi artiran bu tiir yenilikgi yaklagimlar,
jinekolojik kanser hastalarinin yagam kalitesini iyilestirmede 6nemli bir rol
oynayabilmektedir. Hastalarin psikolojik, duygusal ve fiziksel iyilesmelerine
yardimci olmak igin oyunlagtirma, teknoloji ve saglik alanindaki yenilikgi
¢oziimler arasinda 6nemli bir yer tutmaktadir. Ancak, bu tiir yaklagimlarin her
hasta i¢in uygun olup olmadigini belirlemek igin dikkatli bir degerlendirme
yapmak onemlidir.
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Bolum 3

Odyolojide Oyunlagtirma

Sevval Oziim Agiks6z Yay'

Ozet

Giinlimiizde oyunlastirma, egitimden saghga kadar bir¢ok alanda bireylerin
motivasyonunu artirmak ve oOgrenme stireglerini desteklemek amaciyla
kullanilmaktadir. Oyunlastirma, oyun mekaniklerinin oyun digt baglamlara
entegre edilmesiyle, bireylerin motivasyonlarmn: artirarak olumlu anlamda
davranig degisikligi gelistirmelerine katki sunmaktadir. Bu yaklagim, saglik
bilimleri alaninda da giderek daha fazla 6nem kazanmaktadir.

Bu boliimde, oyunlastirmanin odyoloji alanindaki rolii ele alinmaktadr.
Odyolojide oyunlastirma; isitme degerlendirmeleri, rehabilitasyon stiregleri,
sitme cthazi kullammi, egitim ve hasta motivasyonu gibi gesitli alanlarda
uygulanabilir. Ozellikle ¢ocuklar ve yash bireyler igin uzun siireli ve tekrarlayan
terapi stireglerinde motivasyonu artirict bir unsur olarak 6ne ¢ikmaktadir. Aymi
sekilde, odyoloji egitiminde oyunlagtirmanin kullanimi, égrencilerin 6grenme
stireglerini daha etkili hale getirmelerine katki saglayabilir. Ancak, oyunlagtirmanin
mesleki becerilerin tam anlamuyla kazandirilmasina yonelik ¢ahgmalarin sinirh
sayida olmasindan kaynaklr olarak bu yontemin geleneksel egitim yaklagimlarimi
tamamlayict bir arag olarak degerlendirilmesi gerekmektedir.

Boliimde, isitsel rehabilitasyon, igitme cihazlarina adaptasyon, tinnitus
yonetimi ve vestibiiler rehabilitasyon gibi farkli alanlarda oyunlagtirmanin nasil
entegre edilebilecegi incelenmigtir. Ayrica, oyunlagtirmanin avantajlar: kadar,
potansiyel zorluklar1 ve sinirliliklart da ele alinmugtir. Dijital platformlarin
yayginlagmasiyla birlikte, odyoloji alaninda oyunlastirilmis uygulamalarin
gelisimi hiz kazanmakta olup, bu alanda daha fazla bilimsel aragtirmaya
ihtiyag duyulmaktadir. Oyunlastirma dogru sekilde tasarlandiginda, odyoloji
alaninda hasta uyumunu artiran, rehabilitasyon siireglerini daha siirdiiriilebilir
hale getiren ve saglik profesyonellerine destek saglayan yenilik¢i bir yontem
olarak 6nemli bir potansiyele sahiptir.

1

Ogrctim Gorevlisi, Lokman Hekim Universitesi, ozumaciksoz@ gmail.com,
ORCID ID: 0000-0002-5601-3965
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1. Odyolojide Oyunlastirma

Ovyun, insanlik tarihinin en eski ve en evrensel ifade bigimlerinden biridir.
Cocukluktan yetiskinlige kadar hayatin her evresinde eglenerek 6grenmeyi,
kesfetmeyi ve bag kurmayr saglar. Oyun oynamanin kokenleri, insanlk
tarihinin derinliklerine kadar uzanmaktadir. Bu durumun somut bir kanit
olarak, MO 300lii yillarda battigi tahmin edilen ve giiniimiizde Girne’de
bulunan Girne Batigrnda kegfedilen agik kemikleri gosterilebilir. S6z konusu
kemikler, eski gaglarda oyun amaciyla kullanilan araglar arasinda yer almakta
ve oyunun insan Kkiiltiirtindeki evrenselligini gozler Oniine sermektedir
(GoOrsel 1).

Gorsel 1: 24 Avalik 2024 tavilbinde Girne Kalesi, Batik Gemi Miizesi’nde cekilmis Asik
Kemiklevi Gorseli

Ovyunlagtirma ise mevcut literatiirde “oyun tasarim ogelerinin oyun
dig1 baglamlarda kullanim1” olarak tanimlanmaktadir (Werbach, 2014).
Ovyunlagtirma, oyun o6gelerinin kullanimiyla eglence unsuru igeren bir
yaklagimdir. Bu baglamda temel amag, bireyler iizerinde motivasyonla
birlikte bireylerin olumlu davranig degisikligini, etkinlige baghligini ve
devamlilik kazanmalarini saglamaktir (Sardi, Idri ve Ferniandez-Aleman,
2017). Bu yontem, teknolojinin geligimi ve biyopsikososyal bakig agisinin
yayginlagmasi ile saghk bilimlerinde giderek trend hale gelen bir yontem
haline gelmistir.
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Odyoloji bilimi; dogumdan ileri yaglara kadar tiim yag gruplarindan
bireylerle ilgilenir. Odyolojik degerlendirme, tani, tedavi ve rehabilitasyon
agsamalarinin hepsinde bireye 6zgii, birebir yaklagim ve siiregte devamlilik
gerekir. Dolayisiyla, bireyler iizerinde motivasyon arttirict etkisi olan
oyunlagtirma yontemi, odyolojinin farkli alanlarma entegre edilebilecek
yenilikgi ve etkili bir strateji olarak onerilmektedir (Schinkel-Bielefeld ve

digerleri, 2024).

Ovyunlagtirma, oyun dig1 baglamda oyun tasarimi 6gelerini kullanarak,
kullanicilarin igsel ve digsal motivasyonlarini artirarak bilgiyi iglemelerine,
hedeflere ulagmalarina ve davramg degisikligi gelistirmelerine yardimci
olmayr amaglar (Treiblmaier, Putz ve Lowry, 2018). Bu dogrultuda,
odyoloji  egitiminde oyunlagtirma; Ogrencilerin  6grenme  siireglerini
destekleyen, adaptasyonu kolaylagtiran ve motivasyonu artiran bir yontem
olarak degerlendirilebilir. Ayni gekilde, isitsel ve vestibiiler rehabilitasyon
stireglerinin siirdiirtilebilirligini saglamak adina oyunlagtirma unsurlarinin
kullanimi fayda saglayabilir.

Oyunlagtirmanin temelindeki psikolojik mekanizmalar sayesinde, uzun
sireli ve siireklilik gerektiren terapi ve rehabilitasyon siiregleri bireyler igin
daha ilgi gekici hale getirilebilir. Bu baglamda, oyunlagtirma, biligsel ve
duyu-motor stiregleri destekleyici dinamik bir yontem olarak, odyolojik
uygulamalara yenilik¢i bir perspektif sunmaktadir. Buna ek olarak isitme
cithazi kullanimina y6nelik oyunlagtirilmig programlar, bireylerin uzun vadeli
cihaz kullanimina uyum saglamalarini kolaylagtirabilen etkili bir arag olabilir.
Ayrica, oyunlagtirlmig yazilimlar odyologlara, hastalarin isitme cihaz
kullanim aligkanliklarini ve rehabilitasyon ilerlemelerini kolayca takip etme
imkan: sunarak tedavi stirecini daha objektif verilerle kigiye ozgii sekilde
yonetme firsat1 saglar.

Tim bu avantajlarin yani sira oyunlagtirmanin odyolojiye entegre
edilmesinde bazi zorluklar da bulunmaktadir. Ozellikle yash bireyler veya
biligsel problemleri olan hastalar igin oyunlagtirilmig sistemlerin kullanimi
karmagik olabilir. Bu nedenle, oyunlagtirilmig uygulamalarin genig bir hasta
kitlesine hitap edecek gekilde tasarlanmasi gereklidir. Ancak, bu durum bazi
hasta gruplar1 i¢in karmagik tibbi siireglerin fazlasiyla basitlestirilmesine
ve bireylerin saghk durumlarini yeterince ciddiye almamalarina neden
olabilir. Bu tiir olumsuz etkilerin 6niine gegebilmek adina, oyunlagtirilmig
uygulamalarin bilimsel olarak gegerli ve giivenilir protokoller dogrultusunda
tasarlanmasi ve uygulanmas: gerekmektedir. Ayrica, oyunlagtirma temelli
yaklagimlarin odyoloji alaninda etkin bir gekilde kullamilabilmesi igin
odyologlarin bu sistemlere yonelik egitim almalar1 6nem arz etmektedir.
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Bununla birlikte, oyunlagtirma sistemlerinin gelistirilmesi, uygulanmasi ve
yayginlagtirilmasi, klinikler, klinisyenler ve hastalar agisindan ek maliyetler
dogurabileceginden, entegrasyon siiregleri zaman ve ek kaynak gerektirebilir.

Odyolojide oyunlagtirma, ozellikle hasta motivasyonunu artirma
ve rehabilitasyon  siireglerini  destekleme agisindan  Onemli  avantajlar
sunmaktadir. Ancak, oyunlastirma kavrami heniiz gelisim agamasinda
oldugundan, uzun vadeli etkileri hakkinda daha fazla bilimsel aragtirmaya
ihtiya¢ duyulmaktadir. Oyunlagtirma, uygun sekilde tasarlandiginda ve
klinik gerekliliklere uyumlu olarak uygulandiginda, odyoloji alanina 6nemli
katkilar sunabilecek potansiyele sahiptir. Bu nedenle, oyunlagtirilmig
sistemlerin bilimsel gegerliligini destekleyen galigmalarin artirilmasi, klinik
uygulamalara entegrasyon siirecinde dikkatle planlanmasi ve bireysel hasta
ihtiyaglaria uygun hale getirilmesi biiyiik 6nem tagimaktadir.

1.1. Odyolojide Oyunlastirmanin Kullanim Alanlar1

Ovyunlagtirma, odyoloji bilim dalinin farkl: alt alanlarinda kullanilabilecek
bir yontemdir. Bu yontem, motivasyonu yiikselterek hasta katilimini arttirma,
ogrenme stireglerini destekleme ve dolayisiyla tedavi sonuglarini iyilestirme
potansiyeline sahiptir. Oyunlagtirmanin odyolojide entegre edilebilecegi alt
alanlar Tablo I’de gosterilmistir.
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Tablo I: Odyolojide Oyuniastirmanin Kullanum Alanlar:

KULLANIM
ALANI

OYUNLASTIRMANIN KULLANIM AMACI

HEDEF KITLE

ODYOLOJIDE OYUNLASTIRMANIN KULLANIM ALANLARI

Odyoloji
Egitimi

Odyoloji egitiminde, 6grencilerin anatomik yapilar,
isitme testleri ve cihaz teknolojileri gibi konular
interaktif ve eglenceli bir sekilde 6grenmesi saglanabilir.
Odyoloji gibi pratik bilgi edinmenin énemli oldugu
egitim dallarinda; etkilesimli, geri bildirim saglayan
simiilasyonlar ve sanal hasta senaryolart kullanilarak
ogrencilere uygulamali beceriler kazandirilabilir.

Odyoloji boliimii
ogrencileri,
akademisyenler

Isitme
Degerlendirmesi

Isitme degerlendirmesinde, 6zellikle uzun siireli ve
hasta agisindan yorucu olabilen testler, oyunlagtirilmg
yontemlerle daha ilgi ¢ekici hale getirilebilir. Bu sayede,
hasta ve odyolog arasindaki ig birligi gii¢lendirilerek
test  sireleri  kisalulabili.  Ozellikle — pediatrik
hastalarin  belirli araliklarla degerlendirmeye  tabi
tutulmas: gerektigi goz 6niinde bulunduruldugunda,
oyunlagtirma yaklagimi hem aileler hem odyologlar
hem de ¢ocuk hastalar i¢in bu siirecin zorluklarin
azaltarak  daha verimli ve siirdiiriilebilir  bir
degerlendirme ortamu saglayabilir.

Tiim yag
grubundaki
bireyler, klinik
odyologlar, hasta
yakinlari

Isitme cihaz,
koklear implant
ve ses yiikseltici
cihazlarin
kullanimi

Hastalarin  igitme cihazlarina uyum saglamasi ve
diizenli kullanim ahgkanligi edinmesi igin oyun
mekanikleri (6rnegin puanlama, odiillendirme ve
seviye atlama gibi) entegre edilerek geri bildirim
sistemleri  olugturulabilir.  Ayrica,  odyolojik
damgmanlik  siireglerinde hastalarin  igitme  saghig:
konusunda bilinglenmesini saglayan ve 6z yonetim
becerilerini destekleyen oyunlagtirilmis egitim araglar
etkili bir destek sunabilir. Bu unsurlarin, cihaz kullanim
oranlarini artirmada 6nemli bir rol oynayabilecegi
diigliniilmektedir.

Isitme kayiplt
bireyler

Isitsel egitim ve
rehabilitasyon

Isitsel egitim ve rehabilitasyon siireglerinde, 6zellikle
cocuklar i¢in tasarlanmig oyunlagtirilmig uygulamalar
igitsel algiy1 ve dil gelisimini destekleyebilir. Bu tiir
uygulamalar, rehabilitasyon siirecini daha ilgi gekici
hale getirerek terapiye devamliligy artirabilir.

Isitme kayiplt
bireyler

Tinnitus
yonetimi

Tinnitus yonetiminde, hastalarin tedavideki teknikleri
Ogrenmesini  ve semptomlarimi daha iyi kontrol
edebilmesini  saglamak amaciyla  oyunlagtirilmug
uygulamalar kullamilabilir. Bu yaklagim, bireylerin
tedaviye bagliligini artirarak semptom yOnetimini
daha etkin hale getirebilir.

Tinnituslu bireyler

Vestibiiler
rehabilitasyon

Vestibiiler ~ rehabilitasyon  siireglerinde  denge
egzersizlerinin  oyunlagtirlmasi, hastalarin  tedaviye
devamliligini artirabilir. Ayn1 zamanda, rehabilitasyon
stirecinde hastalarin  ilerlemelerinin  takip edilmesi
ve kisiye Ozel egzersiz planlarmmn  olugturulmasi
saglanabilir.

Vestibiiler
fonksiyon
bozuklugu olan ve/
veya bag donmesi
olan bireyler,
yaglilar
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Bu baglamlardan bakildiginda oyunlagtirma, odyoloji uygulamalarina
entegre edildiginde hasta deneyimini iyilestiren, klinik siirecleri optimize
eden ve saglik profesyonelleri igin egitim siireglerini daha etkili hale getiren
bir yontem olarak degerlendirilebilir.

1.1.1. Odyoloji Egitiminde Oyunlastirma

Saglik bilimleri fakiiltelerinde, 6grencilerin  klinik uygulamalarda
yeterlilik kazanmalarini saglamak amaciyla belirlenmis 6grenme yaklagimlar:
bulunmaktadir (Bissett, Tuttle ve Cardell, 2021). Saglk hizmetlerinin
kalitesini artirmak igin, oOzellikle geligmekte olan {ilkelerde, teknoloji
entegrasyonu egitimde onemli bir gereklilik haline gelmigtir. Odyoloji dahil
olmak iizere saglik bilimleri fakiiltesinde verilen egitimlerde, teknolojik
tyilestirmeler, etkili 6grenme, daha iyi saglik sonuglar1 ve saglik hizmetlerinde
esitsizliklerin azaltilmas1 gibi olumlu katkilar saglayabilir.

Odpyoloji egitiminde 6grencilerin klinik uygulamalar sirasinda hata
riskini en aza indirmek ve mezuniyet 6ncesi mesleki yeterliliklerini saglamak
amaciyla simiilasyon tabanli egitimler geleneksel egitime destekleyici hale
gelmistir (Penteado, Pereira Paiva, Morettin-Zupelari, Isotani ve Ferrari,
2018). Bu yontem, 6grencilerin klinik becerilerini giivenli ve kontrollii bir
ortamda gelistirmelerini saglamaktadir (Al-Worafi, 2024). Ozellikle geng ve
teknolojiye merakli 6grenciler igin bu tiir egitim yontemleri daha 1lgi ¢ekici
hale gelmektedir. Ornegin, Bakhos ve digerleri tarafindan 2020 yilinda
yapilan bir ¢aliymada, odyoloji 6grencilerine geleneksel ve sanal gergeklik
(Virtual Reality-VR) tabanli egitimler uygulanmig ve VR tabanl egitim ile
ogrencilerin, memnuniyet ve uygulamalardaki 6zgiiven diizeylerini 6lgen
testlerde daha iyi puanlar aldiklar1 goriilmiistiir (Bakhos ve digerleri, 2020).
Ancak, yalnizca teknoloji kullanimuyla etkili, kalicr ve siirdiirtilebilir bir egitim
stireci saglamak her zaman miimkiin olmayabilir. Bu nedenle, simiilasyonlarin
oyun Ogeleriyle desteklenmesi, geleneksel 6gretim yontemlerinin yetersiz
kaldig1 durumlarda 6grenme deneyimini daha etkili, etkilegimli ve kalici hale
getirebilir.

Saglik bilimleri alaninda oyun 6gelerinin kullanimiyla oyunlagtirilmig ve
ciddi oyunlar olarak sunulan egitim uygulamalar giderek yayginlagmaktadr.
Bu uygulamalar etkinlik agisindan farklilik gosterebilmektedir (Gorbanev ve
digerleri, 2018; Ortega ve digerleri, 2022; Rondon, Sassi ve Furquim De
Andrade, 2013). Odyoloji 6zelinde bakildiginda; teknoloji tabanl egitim
uygulamalarinin kullanimina baglanmug olsa bile (Alanazi ve digerleri, 2016;
Alanazi, Mohamud ve AlSuwailem, 2022; Alanazi ve Nicholson, 2019;
Dudding ve Nottingham, 2018; Gerdes, Schooley, Sharp ve Miller, 2025;



Sevval Oziim Agiksoz Yay | 37

Tomlin, Bowers ve Graydona, 2023) oyun tabanli uygulamalarin kullanimi
birka¢ calisma ile smurl kalmugtir. Mevcut oyun tabanli/oyunlagtirilmig
egitim uygulamalari, genellikle klinik 6ncesi temel egitimler ve mesleki ig
birliginin gelistirilmesi amaciyla tasarlanmugtir (Joseph, Wright, Watkins,
Goddard ve Mast, 2024; Rondon ve digerleri, 2013). Ancak American
Speech-Language-Hearing Association (ASHA) tarafindan belirtildigi gibi;
odyologlarin mesleklerini kanita dayali uygulamalar ger¢evesinde yiiriitmeleri
gerekmektedir (“Evidence-Based Practice”, t.y.). Bu dogrultuda, odyologlarin
yagam boyu 6grenme yaklagimini benimseyerek giincel bilimsel gelismeleri
takip etmeleri ve klinik uygulamalarina entegre etmeleri saglanmalidir. Bu
sebeple, egitim yontemlerinin etkililigini artirmak ve ogrencilerin 6grenme
stireglerini daha etkilegimli hale getirmek adina oyun tabanli uygulamalarin
gelistirilmesi 6nemli bir alternatif olarak degerlendirilmektedir. Bu tiir
uygulamalar, 6grencilerin akademik bagarilarini desteklemenin yani sira,
ogrenme siireglerini daha ilgi ¢ekici hale getirebilir. Ancak oyun tabanl
yaklagimlarin klinik becerilerin tam anlamiyla kazandirilmasinda tek bagina
yeterli olmayabilecegi g6z Oniinde bulundurulmali ve geleneksel egitim
yontemleriyle birlikte biitiinciil bir yaklagimla uygulanmalidir.

1.1.2. Isitme Degerlendirmesinde Oyunlastirma

Isitme degerlendirmesi, bireylerin duyma ve anlama yetilerini 6lgmek igin
gergeklestirilen bnemli bir siiregtir. Ancak, 6zellikle cocuklar ve iletigim giigligti
yasayan bireyler igin bu siireg zorlu olabilir. Dikkat siiresinin kisa olmast,
motivasyon cksikligi ve test kaygisi1 gibi faktorler testlerin uygulanmasini
zorlagtirmaktadir. Bu baglamda, degerlendirme siirecini daha etkili ve ilgi
gekici hale getirmek amaciyla oyunlagtirma teknikleri giderek daha fazla
kullanilir hale gelmistir. Oyunlagtirma, isitme testlerine eglenceli ve motive
edici unsurlar ekleyerek bireylerin daha dogal tepkiler vermesini saglayabilir.
Dolayisiyla testlerin giivenilirligini artirmada etkili bir yontem olarak 6ne
ctkmaktadir. Teknolojik uygulamalardaki araytizlerin oyunlagtirma yoluyla
dikkati iyilegtirebilecegi One siirlilmektedir (Handzel ve Franck, 2021).
Ornegin 2021°de yapilan bir ¢aligmada; isitme degerlendirme siireglerinde
destekleyici bir unsur olarak yapilandirilmig robot bir asistan geligtirilmig
ve oyunlagtirilarak uygulanan test puanlarinin, insan odyologlarla yapilan
geleneksel testler kadar iyi oldugu gosterilmistir. Ek olarak, sonuglar robotla
gegirilen zamanin geleneksel testten 6nemli Olgiide daha yiiksek oldugunu
gostermektedir (Uluer, Kose, Gumuslu ve Barkana, 2023). 1§itme kayb1
olan bireylerin belirli araliklarla test edilmesi gerekliligi disiiniildiigtinde, bu
bireylerin siirece aktif katilimi; puanlama sistemleri, seviyelendirme, odiiller
ve geri bildirim mekanizmalar1 gibi oyunlagtirma 6geleriyle tesvik edilebilir.
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Isitme degerlendirmesi siireclerinde oyun 6gelerinin kullanildign cesitli
uygulamalar gelistirilmistir. Bu uygulamalar kapsam ve yontem agisindan
tarkliik gostermekte olup bazilar1 geleneksel test prosediirlerine oyun
unsurlari eklerken (Fordington ve Brown, 2020; Gabaldén-Pérez ve digerleri,
2023; Kaur, Singh ve Senan, 2022) bazilar1 ise tamamen oyunlagtirilmig
yaklagimlar benimsemektedir (Gulli, Piccirillo, Kihlgren, Miani ve Muzzi,
2024; L. M. Joseph, 2014; Ramirez, Arend, von Gablenz, Liesefeld ve
Porschmann, 2024; Uluer ve digerleri, 2023; Wittrock, 2024). Ozellikle
psikofiziksel perde belirleme gibi testler, uzun siireli ve hasta igin stresli
olabilmekte, bu da test edilen bireylerde kaygi ve yorgunluk yaratmaktadir.
Ayn1 zamanda bu tiir durumlar; hastalarda motivasyon kaybina ve giivenilir
olmayan sonuglara yol agabilir. Oyunlagtirma teknikleri, test siireglerini daha
etkilesimli ve eglenceli hale getirerek kullanici deneyimini iyilegtirmekte ve
klinik uygulamalara entegrasyon potansiyelini artirmaktadir. Bu sorunun
iistesinden gelmek amaciyla gocuklar ve yetigkinlerde psikoakustik perdenin
belirlenmesi igin oyunlagtirilmig, mobil tabanli bir uygulama gelistirilmis ve
tek tarafli koklear implantl bir yetiskin {izerinde test edilmistir. Sonuglar,
oyunlagtirilmig prosediiriin kolayca uygulanabilir oldugunu gosterse de
yontemin daha genis bir katiimcr grubuyla degerlendirilmesi gerektigi
vurgulanmistir (Gulli ve digerleri, 2024). Benzer gekilde, isitsel iglemleme
bozukluklarinin taramasinda ses lokalizasyon testlerinin = kullanimina
odaklanan ¢aligmada; sanal ve artirilmig gergeklik tabanli oyunlagtirilmig
senaryolar gelistirilmis ve bu yontemin, zaman ve kaynak tasarrufu
saglayarak on tarama aract olarak degerlendirilebilecegi belirtilmigtir
(Ramirez ve digerleri, 2024). 2024 yilinda gergeklestirilen giincel bir
caliymada, isitme testi yapilan kigilerin, siirece daha fazla dahil olmalarini
saglayarak daha giivenilir bir test sonucu elde etmek amaciyla oyunlagtirilmig
bir igitme testi deneyimi sunmak hedeflenmistir. Anket ve gézlem verilerine
gore, tiim katimcilar hedeflendigi gibi oyuna dahil olarak igitme testini
tamamlamuslardir (Wittrock, 2024).

Yukarida bahsedilen ¢aligmalar, oyunlagtirmanin, odyolojik testlerde
uygulanabilirligini artirarak hastalarin  katihmini tegvik eden  yenilikgi
yaklagimlar sundugunu gostermektedir. Sonu¢ olarak, oyunlagtiriimig
sistemlerin kullanici deneyimini iyilegtirdigi, bireylerin testlere katilimini
artirdigl ve Olgiim siireglerini daha eglenceli hale getirdigi belirtilse de
uzun vadeli etkinliklerinin degerlendirilmesi ve farkli hasta gruplarinda
dogrulanmasi agisindan daha fazla arastirmaya ihtiya¢ duyulmaktadir.
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1.1.3. Isitme Cihazi, Koklear Implant ve Ses Yiikseltici Cihazlarin
Kullaniminda Oyunlasgtirma

Diinya Saglk Orgiiti‘niin (DSO) 2021 yilinda paylastigi Diinya
Isitme Raporuna gore, isitme kaybi 1,5 milyardan fazla insan1 (yani diinya
niifusunun %20’sini) etkilemektedir (Chadha, Kamenov ve Cieza, 2021).
Ozellikle kiiresel niifusun yaglanmasiyla birlikte bu oranin giderek artmas
beklenmektedir. Ancak igitme kaybi olan bireyler arasinda isitme cihaz1
kullamminin diisiik seviyelerde oldugu tespit edilmistir. Isitme kayiplt
bireyler isitme cihazlarimin benlik algilarina olumsuz etki edebilecegi
diisiincesiyle cihaz kullanimini reddedebilirler (Alniagik, Cakmak, Erdogan
ve Akgozlii, 2022). Bu durumun, ¢ocuklar igin de gegerli olup sosyal kabuliin
ve psikolojik faktorlerin igitme cihazi kullanimint etkileyen 6nemli unsurlar
arasinda bulundugu unutulmamalidir (Hallewell, Salanitri, ve digerleri,
2021). EuroTrak adli genig 6l¢ekli bir ankete gore, Birlesik Krallik, Almanya
ve Fransa’daki igitme kaybi olan yetiskinlerin yalnizca %37’sinin igitme cihazi
kullandig1 gosterilmigtir (Bisgaard ve Ruf, 2017). Tiirkiye’de ise bu oran gok
daha diisiik seviyelerdedir; Tiirkiye Istatistik Kurumu’nun (TUTK) 2022 yili
verilerine gore, isitme kaybi olan kadinlarin %97,2°si ve erkeklerin %97,1’1
isitme cihaz1 kullanmamaktadir (Tiirkiye Istatistik Kurumu, 2022).

Isitme cihazi kullaniminin diisiik seviyelerde olmasinin temel nedenlerinden
biri, kullanicilarin cihazlarin yeterli fayda saglamadigina dair bir algrya sahip
olmalaridir. Bu alginin olusumunda, isitme kaybr olan bireylerin igitme
cithazlarint nasil kullanacaklar1 konusunda yeterli bilgiye sahip olmamalari
onemli bir faktordiir (Desjardins ve Doherty, 2009). Bu sorunun agilabilmesi
ve hasta motivasyonunun artirilabilmesi amaciyla oyunlagtirilmig uygulamalar
gelistirilmektedir. Hallewell ve digerleri (Hallewell, Patel, ve digerleri, 2021)
tarafindan 2020°de gelistirilen 3D Tune-In (3DTI) projesi, isitme cihazi
kullanan bireylerin cihaz deneyimlerini iyilestirmeye yonelik oyun tabanl
senaryolar igeren bir uygulama sunmustur. Bu uygulama sayesinde igitme
cithazi kullanan bireyler hem odyologlarla etkilesim halinde olabilmekte hem
de oyunlagtirilmig bir sistemle cihazlarini daha etkin kullanabilmektedir.
Sonug olarak da cihaz kullanicist igitme cihazi egitimi alarak cihaz kullanim
ozerkligini kazanmig olmaktadir. Benzer sekilde, 2018°de yapilan bir
aragtirmada, oyunlagtirilmig senaryolar kullanilarak bireylerin igitme cihazina
adaptasyonunu hizlandiracak bir uygulama gelistirilmigtir (Simeone ve
digerleri, 2018). 2022 yilinda ise koklear implant kullanicilarinin cihazlarini
kabullenme ve memnuniyet diizeylerini artirmak igin senkron/asenkron
hibrit bir oyunlagtirilmig takip programi tasarlanmugtir (Barreira-Nielsen ve
Campos, 2022). Olusturulan bagka bir uygulamada; oyun i¢inde ilerledikge

artan zorluk seviyelerine sahip, bireyin giinliik yasam iginde kargilagtig
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tipik dinleme durumlarini simiile eden (restoranda sohbet etme, giirtiltiilii
bir sokakta yiiriirken biriyle konugma vb.) senaryolar olusturulmugtur. Bu
tasarim, isitme cihazlhi bireylerin, cihazlarinin kalibrasyon siirecini daha
iyi anlamalarini ve cihazlariyla dogrudan etkilesime girmelerini saglayarak
uyum saglamalarina yardimci olur (Simeone ve digerleri, 2018). Tiim bu
oyunlagtirilmig uygulamalar olumlu sonuglar vermekle birlikte, alanin daha
fazla aragtirmaya ihtiya¢ duydugu vurgulanmistir (Barreira-Nielsen ve
Campos, 2022; Hallewell, Patel, ve digerleri, 2021; Simeone ve digerleri,
2018) Tiim bunlara ek olarak her yas grubuna uygun oyun tasarlamanin
zorluklar1 g6z 6niine alindiginda, oyun mekaniklerinin korunarak igerik ve
tasarimin yag gruplarina gore uyarlanmasi onerilir (Lasickas, Siim Andersen,
Serafin ve Vatti, 2021).

1.1.4. Isitsel Egitim ve Rehabilitasyonda Oyunlastirma

Isitme kaybr olan bireyler, kendilerine uygun isitmeye yardimer cihazlara
erigim sagladiktan sonra igitsel egitim, habilitasyon ve/veya rehabilitasyon
siireglerine baglamaktadur. Tsitsel egitim ve rehabilitasyon, bireylerin sesleri
algilamasini, konugmay1 anlamasini ve giinliik yasamda iletigim becerilerini
gelistirmesini hedefleyen kapsamli bir yaklagimi igermektedir. Ancak,
geleneksel rehabilitasyon yontemleri genellikle yogun, uzun siireli ve
tekrarlayan egzersizleri kapsadigindan, bireylerin bu siirece aktif katilimini
saglamak her zaman kolay olmamaktadir. Bu baglamda, igitmeye yardimci
cihaz kullanimma eglik eden egitim siireglerinin daha ilgi gekici hale
getirilmesi amaciyla oyunlagtirma yaklagimi kullanilabilir.

Ovyunlagtirma, egitim siireglerine oyun mekanikleri ekleyerek bireylerin
katihmini artiran, 6grenmeyi eglenceli hale getiren ve rehabilitasyon siirecini
daha etkili ve siirdiiriilebilir kilan bir yontemdir (Hamari, Koivisto ve Sarsa,
2014). Isitme engelli bireylerde oyunlastirmanin, grenme ve degerlendirme
stireglerine eglenceli bir boyut kazandirarak avantaj saglayabilecegi
diistiniilmekte ve bu alanda gesitli aragtirmalar yiirtitilmektedir (Guerrero-
Arenas ve Osornio-Garcia, 2023; Serafin, Adjorlu ve Percy-Smith, 2023).

Isitsel egitim ve rehabilitasyon alaninda farkli yag gruplarina yonelik
oyunlagtirma temelli ¢aligmalar gergeklestirilmigtir. Bu ¢aligmalarin temel
hedefleri arasinda igitme kaybi olan bireylerin egitim performansini
artirmak (Xiang, Zhang, Chang ve Tu, 2024), rchabilitasyona uyum
stirecini kolaylagtirmak (Mendiola, de Larrea-Mancera, Gallun, Seitz ve
Diedesch, 2023), evde uygulanabilen rehabilitasyon yontemleri gelistirmek
(Pdxscholar ve Smith, 2024), lokalizasyon becerisini iyilegtirmek (Parmar ve
digerleri, 2024), isitsel algiy1 gli¢lendirmek (de Larrea-Mancera ve digerleri,
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2022), konugmayr tanima (Tye-Murray ve digerleri, 2022) ve anlama
becerilerini gelistirmek (Huttunen, Kauramaki, Pajo ve Saalasti, 2024;
Mendiola ve digerleri, 2023; Muck, Magele, Wirthner, Schoerg ve Sprinzl,
2023) gibi konular yer almaktadir. Ozellikle, evde uygulanabilen mobil
oyunlagtirilmig egitim programlarinin bireylerin motivasyonunu yiiksek
tutarak rehabilitasyon siireglerine devam etmelerini kolaylagtirabilecegi
belirtilmektedir (Stropahl, Besser ve Launer, 2020). Tsitme engelli cocuklarda,
egitime (45) ve dil ve konugma rehabilitasyonunun etkinligini artirmaya
(Meral Cetinkaya, Konukseven ve Irali, 2024; Venkatesh ve digerleri, 2021)

yonelik oyunlastirilmig programlarin kullanilmas 6nerilir.

Ovyunlagtirmanin gesitli terapotik alanlarda etkili oldugu ve bireylerin
duygusal, biligsel ve algisal becerilerinin gelisimine katki sagladigy 6zellikle de
ogrenmenin kaliciigr agisindan 6nemli avantajlar sundugu diigiiniilmektedir
(Guerrero-Arenas ve Osornio-Garcfa, 2023). Literatiirde, igitme kayipl
bireylerin yalnizca sesbilgisel becerilerini degil, ayni zamanda dilin farkl
baglamlarda dogru kullanimini gerektiren siireglerini ve sosyal becerilerini
gelistirmek amaciyla oyunlagtirmaya dayali yontemlerin kullamildigi da yer
almaktadir (Toki ve digerleri, 2018). Bu tiir uygulamalarin, isitme kayipl
bireylere biyopsikososyal bakis agistyla yaklagimi destekleyerek yasam
kalitesini artiracagi diisiiniilmektedir. Isitsel rehabilitasyon siireglerinde
oyunlagtirma yaklagiminin kullanimi, bireylerin motivasyonunu artirarak
egitim siireglerine daha etkin katilim saglamalarina olanak taniyabilir. Sonug
olarak, oyunlagtirmanin, bu bireylerin egitime olan ilgisini artirarak 6grenme
sireglerini destekleyecek bir yontem oldugu diistiniilmektedir.

1.1.5. Tinnitus Yonetiminde Oyunlagtirma

Tinnitus yani ¢inlama, siirekli veya aralikli olarak hissedilen genellikle
bireyin yagam kalitesini olumsuz etkileyen bir semptomdur. Dig uyaran
olmaksizin algilanan bu ses, patofizyolojik olarak olduk¢a heterojen bir
yapiya sahiptir (Baguley, McFerran ve Hall, 2013). Tinnitus, objektif ve
subjektif olmak {iizere iki ana kategoriye ayrilmaktadir. Objektif tinnitus,
viicutta olugan ve doku iletimi yoluyla kulaga ulasan seslerden kaynaklanir.
Bu tiir sesler siklikla bag ve boyun bolgesindeki kas veya damar yapilarindan
kaynaklanmaktadir. Objektif tinnitus, altta yatan nedenin belirlenmesi ve
ortadan kaldirilmasina yonelik miidahalelerle tedavi edilebilir. Buna kargin,
subjektif tinnitus, herhangi bir dis fiziksel giiriiltiiye bagli olmaksizin
yalnizca bireyin kendisi tarafindan algilanan bir sestir ve yonetimi daha
karmagik olabilir (Chan, 2009). Bu sebeple ¢ogunlukla subjektif tinnitusun
yonetiminde ¢ok disiplinli bir yaklagim gereklidir.
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Tinnitus tedavi yontemleri arasinda igitme cihazi kullanimi ve danigmanlik
destekli psikolojik miidahaleler yer almaktadir. Bu miidahaleler genellikle
diizenli, maliyetli ve yiliz yiize gergeklestirilen seanslari igerir (Truong
ve Ring, 2024). Kronik tinnitus vakalari, bireyin fiziksel, psikolojik ve
sosyal iglevlerini olumsuz etkileyerek yagam kalitesinde belirgin bir diigtise
neden olabilir. Bu baglamda, geleneksel saglik hizmetleri ile yeterince
desteklenemeyen bireyler i¢in esnek ve siirdiiriilebilir ¢oziimlere olan ihtiyag
giderek artmaktadir. Dijital miidahaleler, bu ihtiyact kargilamak i¢in 6nemli
bir alternatif sunabilir (Karekla ve digerleri, 2019). Ancak, teknolojik
uygulamalarin tek bagina hastalarin tedaviye baghligini siirdiirebilmesi igin
yeterli olmadigi gozlemlenmistir (Truong ve Ring, 2024). Bu nedenle,
hastalarin tedavi stireglerine aktif katilimini desteklemek ve siireci daha etkili
hale getirmek igin ek stratejilere ihtiyag duyulmaktadir.

Tinnitusu olan kigilerde limbik sistem aktivasyon artig1 gozlemlenebilir.
Bu durum, bireylerin tinnitus algisina karg1 gelistirdigi duygusal tepkilerle
iligkilendirilmigtir. Yeni ¢ahgmalar, isitsel yollarda meydana gelen hasarin
igitsel sistemde hiperaktiviteye yol a¢tigini ve normalde limbik sistemin
temel bilesenlerinden biri olan accumbens niikleusu tarafindan baskilanmasi
gereken bu aktivitenin, limbik sistemin isleyisindeki degisiklikler nedeniyle
kontrol edilemedigini gostermektedir. Bu durum, tinnitus algisinin devamh
hale gelmesine yol agmaktadir (Rauschecker, Leaver ve Miihlau, 2010).
Dolaysiyla, bireylerin duygusal agidan desteklenmesi tinnitus yonetiminde
kritik bir Gneme sahiptir. Isitsel uyaranlarla limbik sistem yapilarimin
(6rnegin nucleus basalis) eglestirilmest, igitsel 6grenme siirecini hizlandirarak
kortikal yeniden yapilanmaya katkida bulunabilir (Bakin ve Weinberger,
1996; Kilgard ve Merzenich, 1998). Oyunlastirma, bu baglamda 6nemli
bir yaklagim olarak degerlendirilebilir. Bu nedenle, oyun mekanikleri ve
motivasyon unsurlarinin terapi siireglerine entegre edilmesinin, hastalarin
tedaviye katimini artirarak duyusal habituasyon ve biligsel yeniden
yapilandirma siireglerine katkida bulunacag: diisiiniilmektedir (Kraus ve
White-Schwoch, 2017).

Yukarida belirtilen nedenlerden dolay: son yillarda, tinnitus tedavisinde
oyunlagtirma tekniklerinin etkisi iizerine yapilan aragtirmalar artmistir.
Aragtirmalar, oyunlagtirmayla birlikte bireylerin tinnitus terapisi siireglerine
daha etkili bir gekilde dahil oldugunu gostermektedir (Bocqué ve digerleri,
2023; Guala, Bul, Skirderud ve Nielsen, 2023). Ovyunlastirma, tedavi
stirecine eglenceli ve etkilesimli unsurlar ekleyerek, hastalarin motivasyonunu
artirmay1 hedefler. Bu hedefi gostermek adina yapilan galiymada, etkilegimli
oyunlarin igsel motivasyonu artirarak biligsel iyilesmeyi hizlandirabilecegi
ve tinnitusun birey lizerindeki olumsuz etkisini azaltabilecegi gosterilmistir
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(Hoare ve digerleri, 2014). Yani oyunlastirilmig terapi yaklagimlari, sadece
bireylerin motivasyonunu artirmakla kalmayip, ayni zamanda noroplastisiteyi
destekleyerek duyusal ve biligsel rehabilitasyona da katkida bulunabilir.
Bu bulgular, hasta katiliminin arttirilmast ve uzun vadeli iyilesmeyi tegvik
etmek i¢in etkilesimli ve ilgi ¢ekici unsurlart dahil etmenin potansiyelini
vurgulamaktadir.

1.1.6. Vestibiiler Rehabilitasyonda Oyunlastirma

Vestibiiler rehabilitasyon, vestibiiler ve denge bozuklugu olan bireylere
uygulanan terapotik bir yaklagim yontemidir. Bu programin temel
amaci, vertigo (bag donmesi) semptomlarini azaltmak ve giinliik yagam
aktivitelerinde bagimsizlig1 artirmak igin telafi edici stratejiler gelistirmektir
(Batuk ve Aksoy, 2015). Vestibiiler rehabilitasyon siirecinde hastanin
aktif bir gekilde programa katiim gostermesi esastir. Terapi programu,
etkilesimli bir gekilde, yiiz yiize veya ev egzersizleri olarak diizenlenebilir
(Tee ve Chee, 2005). Hastalar, siirecin etkin bir sekilde ilerleyebilmesi adina
egzersizleri diizenli olarak tekrar etmeye tegvik edilmelidir (Maciej Serda ve
digerleri, 2008). Ciinkii rehabilitasyonun basarisi, egzersizlerin siirekliligine
ve hastanin motivasyonuna baghdir. Ancak, vestibiiler rehabilitasyon
stirecinde semptomlarin artig gostermesi hastalarda kaygi olugturabilir.
Ozellikle iyilesmesi uzun zaman alan hastalarin, artan anksiyete diizeyi ile
egzersizlere devamliligi zorlagabilir. Bunun yani sira, rehabilitasyon siirecini
olumsuz etkileyebilecek diger faktorler arasinda fiziksel mesafeler, ekonomik
yikler, motivasyon kaybr ve bireyin kendi bagina ulagim saglayamamasi
gibi durumlar yer almaktadir (Pereira, Ferreira ve Menezes, 2021). Bu
tiir olumsuzluklar1 minimize etmek ve hasta uyumunu artirmak amaciyla
oyunlagtirma yaklagimi rehabilitasyon = siireglerine entegre edilebilir.
Ovyunlagtirma, egzersizlerin daha eglenceli ve ilgi ¢ekici hale getirilmesini
saglayarak hastalarin igsel motivasyonunu artirmakta ve rehabilitasyon
stirecine devamliligini desteklemektedir (Joy ve Chiramel, 2017; Marques,
2024). Bu baglamda, meydan okuma, odiiller ve ilerleme unsurlari gibi
oyunlagtirma Ogeleri, hasta katilimini tegvik ederek rehabilitasyon stirecini
daha verimli hale getirebilir (Marques, 2024).

Mevcut literatiirde, oyunlagtirilmig  rehabilitasyon  programlarinin
bireylerin siirece uyumunu artirdigina dair ¢aligmalar bulunmaktadir (Blas,
Mendes, Robledo, Gonzalez ve De Paz Santana, 2024; Chromy, Zalud
ve Klima, 2016; Dsilva ve digerleri, 2023; Goodwin ve digerleri, 2023,
2024; Hall ve digerleri, 2024; Hovareshti ve digerleri, 2021; Pereira ve
digerleri, 2021; Salisbury ve digerleri, 2018; Wadhwa, Xu, Liu, Chen ve
Han, 2024). Yapilan ¢alismalarda; oyunlagtirilmig egzersizlerin, eglenceli,
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evde uygulanabilir olmasinin yani sira motivasyon artirict 6gelerin (6diil
kupalari, bireysel meydan okumalar, geri bildirimler vb.) kullanimiyla birlikte
stiregte, hastalara dogrulugu ve katihmi arttirma agisindan olumlu sonuglar
getirdigi belirtilmistir (Blas ve digerleri, 2024; D’silva ve digerleri, 2023;
Hall ve digerleri, 2024). 2024 yilinda yayimlanan giincel bir ¢aligmada
ise, katilmailarin teknolojik rehabilitasyon sistemlerinin  “uyarlanabilir,
oyunlagtirilmug, eglenceli, kullanimi kolay, uygun maliyetli, giivenilir,
taginabilir ve terapist tarafindan uzaktan erisilebilir” olmasini bekledikleri
ifade edilmistir (Kalderon, Kaplan, Wolfovitz, Gimmon ve Levy-Tzedek,
2024). Bu bulgular, oyunlagtirma yaklasimimnin rehabilitasyon siireglerinde
giderek daha fazla 6nem kazandigini gostermektedir.

Vestibiiler  rehabilitasyon  siirecinde  bireylerin  motivasyonunu
koruyabilmesi, egzersizleri diizenli olarak tekrarlamasi ve siirece uyum
saglamasi biiyiik 6nem tagimaktadir. Oyunlagtirma da bireylerin rehabilitasyon
stirecine aktif katilimini saglayan, motivasyonu artiran ve 6grenme siirecini
destekleyen yenilikgi bir yaklagimdir (Zuki ve digerleri, 2022). Ozellikle
telerchabilitasyon uygulamalart ile entegre edildiginde tedavi sonuglar1 daha
olumlu hale gelebilir (Lee, Ahn ve Lee, 2023). Oyunlagtirilmig rehabilitasyon
uygulamalarinin  yayginlagmasi, yalnizca bireysel hasta motivasyonunu
artirmakla  kalmayip, ayni zamanda saglik hizmetlerinde erisilebilirlik
ve etkinligi de destekleyen bir doniisiim yaratmaktadir. Bu dogrultuda,
gelecekte yapilacak ¢aligmalarin, oyunlagtirilmig vestibiiler rehabilitasyon
programlarinin uzun vadeli etkinligi tizerine odaklanmasi ve daha genis
hasta gruplariyla yiiriitiilmesi, alanin gelisimi agisindan faydali olacaktir.



Sevval Oziim Agiksoz Yoy | 45

Kaynaklar

Alanazi, A. A., Mohamud, M. S. ve AlSuwailem, S. S. (2022). The effect of si-
mulation learning on audiology and speech-language pathology students’
self-confidence related to early hearing detection and intervention: a ran-
domized experiment. Speech, Language and Hearing, 25(2), 211-224.
doi:10.1080/2050571X.2020.1846839

Alanazi, A. A. ve Nicholson, N. (2019). Audiology and Speech-Language Pat-
hology Simulation Training on the 1-3-6 Early Hearing Detection and
Intervention Timeline. American Journal of Audiology, 28(2), 348-361.
doi:10.1044/2019_AJA-18-0185

Alanazi, A. A.,Nicholson,N., Atcherson, S. R., Franklin, C., Anders, M., Nagaraj,
N., ... Highley, P. (2016). Use of Baby Isao Simulator and Standardized

Parents in Hearing Screening and Parent Counseling Education. American
Journal of Audiology, 25(3), 211-223. doi:10.1044/2016_AJA-16-0029

Alniagik, A., Gakmak, E., Erdogan, §. ve Akgozlii, T. Y. (2022). Normal i§i-
ten ve Isitme Engelli Bireylerde Isitme Kaybina ve Isitme Cihazina Y-
nelik Bilgi Diizeyi ve Tutumlarin Incelenmesi: Metodolojik Caligma.
Tirkiye Klinikleri Saglk Bilimleri Dergisi, 7(3), 815-825. doi:10.5336/
HEALTHSCI.2022-88993

Al-Worafi, Y. M. (2024). Medical and Health Sciences Education Training in De-
veloping Countries: Overview. Handbook of Medical and Health Sciences in
Developing Countries, 1-16. doi:10.1007/978-3-030-74786-2_148-1

Baguley, D., McFerran, D. ve Hall, D. (2013). Tinnitus. The Lancet,
382(9904), 1600-1607. doi:10.1016/S0140-6736(13)60142-7/AS-
SET/481D8A24-907A-4EBC-8086-E0F16408C304/MAIN.ASSETS/
GR1.JPG

Bakhos, D., Galvin, J., Aoustin, J. M., Robier, M., Kerneis, S., Bechet, G., ...
Aussedat, C. (2020). Training outcomes for audiology students using
virtual reality or traditional training methods. PLOS ONE, 15(12),
€0243380. doi:10.1371/JOURNAL.PONE.0243380

Bakin, J. S. ve Weinberger, N. M. (1996). Induction of a physiological memory
in the cerebral cortex by stimulation of the nucleus basalis. Proceedings of
the National Academy of Sciences of the United States of America, 93(20),
11219. doi:10.1073/PNAS.93.20.11219

Barreira-Nielsen, C. S. C. ve Campos, L. S. (2022). Implementation of the hyb-
rid teleaudiology model: acceptance, feasibility and satisfaction in a co-
chlear implant program. Audiology - Communication Research, 27, ¢2538.
doi:10.1590/2317-6431-2021-2538PT

Batuk, M. ve Aksoy, S. (2015). Vestibiiler Rehabilitasyon. Tizrkiye Klinikleri
Ear Nose and Throat - Special Topics, 8(3), 95-98. https://www.turkiyek-



46 | Odyolojide Oyunlastrma

linikleri.com/article/en-vestibuler-rehabilitation-72417.html adresinden
erigildi.

Bisgaard, N. ve Ruf, S. (2017). Findings From EuroTrak Surveys From 2009
to 2015: Hearing Loss Prevalence, Hearing Aid Adoption, and Benefits
of Hearing Aid Use. American Journal of Audiology, 26(3S), 451-461.
doi:10.1044/2017_ AJA-16-0135

Bissett, M., Tuttle, N. ve Cardell, E. (2021). Allied Health Education: Cur-
rent and Future Trends. Clinical Education for the Health Professions, 1-17.
doi:10.1007/978-981-13-6106-7 12-1

Blas, H. S. S., Mendes, A. E S., Robledo, E P, Gonzalez, G. V. ve De Paz San-
tana, J. E (2024). A Multi-Agent System Approach for Balance Disorder
Treatment: Integrating Computer Vision and Gamification. IEEE Access,
12, 118649-118664. doi:10.1109/ACCESS.2024.3448216

Bocqué, C., Wang, J., Rickmann, A., Julich-Haertel, H., Kaempf, U. ve Ja-
nuschowski, K. (2023). Gamification to Support Adherence to a The-
rapeutic Ambylopia Treatment for Children: Retrospective Study Using
a Focal Ambient Visual Acuity Stimulation Game. JMIR pediatrics and
parventing, 6. doi:10.2196/32282

Chadha, S., Kamenov, K. ve Cieza, A. (2021). The world report on hearing,
2021. Bulletin of the World Health Organization, 99(4), 242. doi:10.2471/
BLT.21.285643

Chan, Y. (2009). Tinnitus: Etiology, Classification, Characteristics, and Treat-
ment. Discovery Medicine, 8(42), 133-136.

Chromy, A., Zalud, L. ve Klima, O. (2016). DeskBalance: Novel Gamified Sys-
tem for Diagnosis and Treatment of Postural Stability. IEAC-PapersOnLi-
ne, 49(25), 200-205. doi:10.1016/J. IFACOL.2016.12.034

de Larrea-Mancera, E. S. L., Philipp, M. A., Stavropoulos, T., Carrillo, A.
A., Cheung, S., Koerner, T. K., ... Seitz, A. R. (2022). Training with
an auditory perceptual learning game transfers to speech in compe-
tition. Journal of Cognitive Enbancement, 6(1), 47-66. doi:10.1007/
$41465-021-00224-5/METRICS

Desjardins, J. L. ve Doherty, K. A. (2009). Do Experienced Hearing Aid Users
Know How to Use Their Hearing Aids Correctly? American Journal of
Audiology, 18(1), 69-76. doi:10.1044/1059-0889(2009/08-0022)

Drsilva, L. J., Phongsavath, T, Partington, K., Pickle, N. T.,; Marschner, K.,
Zehnbauer, T. L, ... Park, K. S. (2023). A gaming app developed for
vestibular rehabilitation improves the accuracy of performance and enga-
gement with exercises. Frontiers in Medicine, 10, 1269874. doi:10.3389/
FMED.2023.1269874

Dudding, C. C. ve Nottingham, E. E. (2018). A National Survey of Simula-
tion Use in University Programs in Communication Sciences and Di-



Sevval Oziim Agiksoz Yay | 47

sorders. American Journal of Speech-Language Pathology, 27(1), 71-81.
doi:10.1044/2017_AJSLP-17-0015

Evidence-Based Practice. (t.y.). 24 Subat 2025 tarihinde https://www.asha.
org/njc/evidence-based-practice/?srsltid= AfmBOorOHcsX_5¢LTDyLj-
mGEtDyQBNSHBr3bMT8o0-to3CM1dH56ETMry adresinden erisildi.

Fordington, S. ve Brown, T. H. (2020). An evaluation of the Hear Glue Ear
mobile application for children aged 2-8 years old with otitis media with
eftusion. Digital Health, 6. doi:10.1177/2055207620966163/ASSET/
IMAGES/LARGE/10.1177_2055207620966163-FIG10.JPEG

Gabaldoén-Pérez, A.-M., Dolén-Poza, M., Eckert, M., Mdximo-Bocanegra, N.,
Martin-Ruiz, M.-L. ve Pau De La Cruz, I. (2023). Serious Game for
the Screening of Central Auditory Processing Disorder in School-Age
Children: Development and Validation Study. JMIR serious games, 11(1),
¢40284. doi:10.2196/40284

Gerdes, J., Schooley, B., Sharp, D. ve Miller, J. (2025). The Design and Evaluation
of a Simulation Tool for Audiology Screening Education: Design Science
Approach. JMIR formative rvesearch, 9(1), ¢47150. doi:10.2196/47150

Goodwin, N., Powell, G., Loizides, E, Derry-Sumner, H., Rajenderkumar,
D. ve Sumner, . (2024). Feasibility of gamified visual desensitisation
tor visually-induced dizziness. Scientific Reports 2024 14:1, 14(1), 1-12.
doi:10.1038/s41598-024-67745-9

Goodwin, N., Sumner, D, Loizides, E, Derry-Sumner, H., Rajenderkumar, D.
ve Powell, G. (2023). Balance-Land: a gamified rehabilitation program
for people with Persistent Perceptual Postural Dizziness (PPPD) and vi-
sual vertigo. doi:10.31234/OSEIO/9GB73

Gorbaney, 1., Agudelo-Londono, S., Gonzilez, R. A., Cortes, A., Pomares, A.,
Delgadillo, V., ... Mufioz, O. (2018). A systematic review of serious ga-
mes in medical education: quality of evidence and pedagogical strategy.
Medical Education Online, 23(1). doi:10.1080/10872981.2018.1438718

Guala, M. M., Bul, K., Skirderud, E ve Nielsen, A. S. (2023). A Serious Game

for Patients With Eating Disorders (Maze Out): Pilot User Experience
and Acceptance Study. JMIR formative vesearch, 7. doi:10.2196/40594

Guerrero-Arenas, C. I. ve Osornio-Garcia, E U. (2023). Cognition Assessment
Technologies on Deat People. Journal of Cognition, 6(1), 18. doi:10.5334/
JOC.262

Gulli, A., Piccirillo, E., Kihlgren, C., Miani, C. ve Muzzi, E. (2024). Gamified
psychoacoustic pitch discrimination test app-a case study. AudiologiacrFo-
nintvia-Italian Jowrnal of Audiology and Phoniatrics.

Hall, C. D, Flynn, S., Clendaniel, R. A., Roberts, D. C., Stressman, K. D., Pu,
W, ... Schubert, M. C. (2024). Remote assessment and management of
patients with dizziness: development, validation, and feasibility of a ga-



48 | Odyolojide Oyunlastrma

mified vestibular rehabilitation therapy platform. Frontiers in Neurology ,
15, 1367582. doi:10.3389/FNEUR.2024.1367582/BIBTEX

Hallewell, M., Patel, H., Salanitri, D., Picinali, L., Cobb, S., Velzen, J., ... Si-
meone, M. (2021). Play&Tune: User Feedback in the Development of
a Serious Game for Optimizing Hearing Aid Orientation. Exgonomics in
Design, 29(1), 14-24. doi:10.1177/1064804619899558/ASSET/IMA-
GES/10.1177_1064804619899558-IMG1.PNG

Hallewell, M., Salanitri, D., D’Cruz, M., Cobb, S., Picinali, L., Frost, E., ... con-
sortium, O. behalf of the 3D T.-I. project. (2021). Dartanan: Prototype
evaluations of a serious game to engage children in the calibration of their
hearing aid functionalities. hztps://doi.ong/10.1177/20556683211021527,
8,205566832110215. doi:10.1177/20556683211021527

Hamari, J., Koivisto, J. ve Sarsa, H. (2014). Does gamification work? - A li-
terature review of empirical studies on gamification. Proceedings of the
Annual Hawais International Conference on System Sciences, 3025-3034.
doi:10.1109/HICSS.2014.377

Handzel, O. ve Franck, K. (2021). Smartphone based hearing evaluation. Ope-
rative Techniques in Otolaryngology-Head and Neck Surgery, 32(2), 87-91.
doi:10.1016/].0TOT.2021.05.004

Hoare, D. J., Van Labeke, N.; McCormack, A., Sereda, M., Smith, S., Al Taher,
H., ... Hall, D. A. (2014). Gameplay as a Source of Intrinsic Motivati-
on in a Randomized Controlled Trial of Auditory Training for Tinnitus.
PLOS ONE, 9(9), ¢107430. doi:10.1371/JOURNAL.PONE.0107430

Hovareshti, P, Roeder, S., Holt, L. S., Gao, P, Xiao, L., Zalkin, C., ... Whit-
ney, S. L. (2021). Vestaid: A tablet-based technology for objective
exercise monitoring in vestibular rehabilitation. Sensors, 21(24), 8388.
doi:10.3390/521248388/S1

Huttunen, K., Kauramiki, J., Pajo, K. ve Saalasti, S. (2024). Enhancing Inde-
pendent Auditory and Speechreading Training — Tiwvo Finnish Free Mobi-
le Applications Constructed for Deaf and Hard of Hearing Children and
Adults. Communications in Computer and Information Science, 2083 CCIS,
284-302. doi:10.1007/978-3-031-59080-1 21/FIGURES/8

Joseph, A. R., Wright, V. M., Watkins, S. M., Goddard, S. E. ve Mast, D. D.
(2024). Evaluation of the Performance of a Card Game to Introduce
Students to Interprofessional Collaboration: A Randomized 2-Group
Comparison Study. Nurse Educator, 49(4), 206-211. doi:10.1097/
NNE.0000000000001594

Joseph, L. M. (2014, 1 Ocak). Development of the Hear Smart Card Sort Noise As-
sessment Program. Independent Studies and Capstones. https://digitalcom-
mons.wustl.edu/pacs_capstones/692 adresinden erisildi.



Sevval Oziim Agiksoz Yay | 49

Joy, M. M. ve Chiramel, M. J. (2017). Fun is The Future: A Collection of Com-
pelling Gamification Success Stories. Educreation Publishing. https://bo-
oks.google.com.tr/books?hl=tr&lr=&id=UU0oDwAAQBAJ&oi=fn-
d&pg=PA2&dq=gamification+joy&ots=DSQ_ExHgH3&sig=UTlib-
SjpW78MEs28Z5Y1db6p-HI&redir_esc=y#v=onepage&q=gamifica-
tion%20joy&f=false adresinden erisildi.

Kalderon, L., Kaplan, A., Wolfovitz, A., Gimmon, Y. ve LevyTzedek, S.
(2024). Do we really need this robot? Technology requirements for
vestibular rehabilitation: Input from patients and clinicians. Internati-
onal Journal of Human-Computer Studies, 192, 103356. doi:10.1016/].
IJHCS.2024.103356

Karekla, M., Kasinopoulos, O., Neto, D. D., Ebert, D. D., Van Dacle, T., Nor-
dgreen, T, ... Jensen, K. L. (2019). Best Practices and Recommendati-
ons for Digital Interventions to  Improve Engagement and Adherence
in Chronic Illness Sufterers. https://dor.org/10.1027/1016-9040/a000349,
24(1), 49-67. doi:10.1027/1016-9040/A000349

Kaur, P, Singh, B. R. ve Senan, N. (2022). Hearing Screening Test Mobile Ga-
mes Application for Kids. Applied Information Technology And Computer
Science, 3(1), 33-46. doi:10.30880/aitcs.2022.03.01.003

Kilgard, M. P. ve Merzenich, M. M. (1998). Cortical map reorganization enab-
led by nucleus basalis activity. Science (New York, N.Y.), 279(5357), 1714-
1718. doi:10.1126/SCIENCE.279.5357.1714

Kraus, N. ve White-Schwoch, T. (2017). Feel the Vibrations: Understan-
ding the Hearing-Emotion Connection. Hearing Journal, 70(9), 52-53.
doi:10.1097/01.HJ.0000525534.79302.F1

Lasickas, T., Siim Andersen, J., Serafin, S. ve Vatti, M. (2021). Cochlea:
Gamifying Ear Training for Cochlear Implant Users. doi:10.5281/
ZENODO.5724458

Lee, C., Ahn, J. ve Lee, B. C. (2023). A Systematic Review of the Long-
Term Effects of Using Smartphone- and Tablet-Based Rehabilitati-
on Technology for Balance and Gait Training and Exercise Programs.
Bioengineering 2023, Vol. 10, Page 1142, 10(10), 1142. doi:10.3390/
BIOENGINEERING10101142

Maciej Serda, Becker, E G., Cleary, M., Team, R. M., Holtermann, H., The, D.,
... 2008) .z ,=bl). Vestibiiler Rehabilitasyon. Kulak Burun Bogaz ve Bas
Boyun Cervabisinde Giincel Yaklasim, 4(2), 343-354. doi:10.2/JQUERY.
MIN.JS

Marques, A. G. (2024). Virtual Reality Application For Vestibular Stimulation.
Virtual Reality Application For Vestibular Stimulation. https://estudogeral.
uc.pt/handle/10316/113052 adresinden erigildi.



50 | Odyolojide Oyunlastirma

Mendiola, J. G., de Larrea-Mancera, S. L., Gallun, E J., Seitz, A. R. ve Die-
desch, A. C. (2023). Evaluating compliance on a gamified auditory trai-
ning task in Veterans. Proceedings of Meetings on Acoustics, 51(1), 050009.
doi:10.1121/2.0001854

Meral Cetinkaya, M., Konukseven, O. ve Irali, A. E. (2024). World of sounds
(Seslerin Diinyas1): A mobile auditory training game for children with

cochlear implants. International Journal of Pediatric Otorlinolaryngology,
179, 111908. doi:10.1016/].]JPORL.2024.111908

Muck, S., Magele, A., Wirthner, B., Schoerg, P. ve Sprinzl, G. M. (2023). Effe-
cts of Auditory Training on Speech Recognition in Children with Sing-
le-Sided Deatness and Cochlea Implants Using a Direct Streaming Devi-
ce: A Pilot Study. Journal of Personalized Medicine 2023, Vol. 13, Payye 1688,
13(12), 1688. doi:10.3390/JPM 13121688

Ortega, M. A. C., Marchese, V. G., Zarro, M. J., Film, R. J., Shipper, A. G. ve
Felter, C. (2022). Digital and blended curriculum delivery in health pro-
tessions education: an umbrella review with implications for Doctor of
Physical Therapy education programs. Physical Therapy Reviews, 27(1),
4-24. doi:10.1080/10833196.2021.2000286

Parmar, B. J., Salorio-Corbetto, M., Picinali, L., Mahon, M., Nightingale, R.,
Somerset, S., ... Vickers, D. (2024). Virtual reality games for spatial he-
aring training in children and young people with bilateral cochlear imp-
lants: the “Both Ears (BEARS)” approach. Frontiers in Neuroscience, 18,
1491954. doi:10.3389/FNINS.2024.1491954/BIBTEX

Pdxscholar, P. ve Smith, L. (2024). Isitsel Ace Mobil Uygulama Tez Incelemesi.
Universite Onur Tezleri. doi:10.15760/honors.1498

Penteado, B. E., Pereira Paiva, P M., Morettin-Zupelari, M., Isota-
ni, S. ve Ferrari, D. V. (2018). Toward Better Outcomes in Audio-
logy Distance Education: An Educational Data Mining Approach.
doi:10.1044/2018 AJA-IMIA3-18-0020

Pereira, E., Ferreira, B. ve Menezes, P (2021). A VR-Based Vestibu-
lar Rehabilitation Therapeutic Game. ICGI 2021 - 2021 Internatio-

nal Conference on Graphics and Interaction, Proceedings. doi:10.1109/
1CGI54032.2021.9655277
Ramirez, M., Arend, J. M., von Gablenz, P, Liesefeld, H. R. ve P6rschmann,
C. (2024). Toward Sound Localization Testing in Virtual Reality to Aid
in the Screening of Auditory Processing Disorders. Tiends in Hearing, 28,
23312165241235464. doi:10.1177/23312165241235463
Rauschecker, J. P, Leaver, A. M. ve Miithlau, M. (2010). Tuning out the no-

ise: Limbic-auditory interactions in tinnitus. Neuron, 66(6), 819. do-
1:10.1016/J.NEURON.2010.04.032



Sevval Oziim Agiksoz Yay | 51

Rondon, §., Sassi, E C. ve Furquim De Andrade, C. R. (2013). Computer
game-based and traditional learning method: A comparison regarding
students’ knowledge retention. BMC Medical Education, 13(1), 1-8.
doi:10.1186/1472-6920-13-30/TABLES/4

Salisbury, J. P, Liu, R., Minahan, L. M., Shin, H. Y., Karnati, S. V. P, Dufty,
S. E., ... Sahin, N. T. (2018). Patient engagement platform for remo-
te monitoring of vestibular rehabilitation with applications in concus-
sion management and elderly fall prevention. Proceedings - 2018 IEEE
International Conference on Healthcarve Informatics, ICHI 2018, 422-423.
doi:10.1109/ICHI.2018.00082

Sardi, L., Idri, A. ve Ferndndez-Aleman, J. L. (2017). A systematic review of
gamification in e-Health. Journal of Biomedical Informatics, 71, 31-48. do-
1:10.1016/J.JB1.2017.05.011

Schinkel-Bielefeld, N., Burke, L., Holube, 1., Iankilevitch, M., Jenstad, L. M.,
Lelic, D., ... Wu, Y. H. (2024). Implementing Ecological Momentary
Assessment in Audiological Research: Opportunities and Challenges.
American journal of audiology, 33(3), 648-673. doi:10.1044/2024_AJA-
23-00249/ASSET/5831E509-39A4-45A7-B8CC-33BBOEB5F68E/AS-
SETS/GRAPHIC/CCBY-NC-ND.PNG

Serafin, S., Adjorlu, A. ve Percy-Smith, L. M. (2023). A Review of Virtual Re-
ality for Individuals with Hearing Impairments. Multimodal Technologies
and Interaction 2023, Vol. 7, Page 36, 7(4), 36. doi:10.3390/MT17040036

Simeone, L., Picinali, L., Atvur, A., Luca, S., Lorenzo, P. ve Alisan, A. (2018).
Toward a More Granular Management of the Calibration Process for He-
aring Devices: the role of design-based knowledge translation. DRS Bien-
nial Conference Series, 6. doi:10.21606/DRS.2018.225

Stropahl, M., Besser, J. ve Launer, S. (2020). Auditory Training Supports Audi-
tory Rehabilitation: A State-of-the-Art Review. Ear and Hearving, 41(4),
697-704. doi:10.1097/AUD.0000000000000806

Tee, L. H. ve Chee, N. W. C. (2005). Vestibular rehabilitation therapy for the
dizzy patient. Annals of the Academy of Medicine, Singapore, 34(4), 289-
294. doi:10.47102/annals-acadmedsg.v34n4p289

Toki, E. 1., Fakitsa, P, Drosos, K., Pange, J., Siafaka, V., Karampas, A. ve Pet-
rikis, P (2018). Pragmatics Communication Deficiencies and the Role
of Gamification. The European Journal of Social & Behavioural Sciences,
22(2), 73-88. doi:10.15405/EJSBS.232

Tomlin, D., Bowers, P ve Graydona, K. (2023). E-Learning Simulati-
ons for Teaching Clinical Decision-Making in an Audiology Tra-
ining Program. American Jowrnal of Audiology, 32(4), 878-888.
doi:10.1044/2023 AJA-22-00210



52 | Odyolojide Oyunlastirma

Treiblmaier, H., Putz, L. ve Lowry, D. B. (2018, 9 Haziran). Setting a Definiti-
on, Context, and Theory-Based Research Agenda for the Gamification of
Non-Gaming Applications. https://papers.ssrn.com/abstract=3202034
adresinden erisildi.

Truong, A. ve Ring, J. (2024). Prototype Development of a Gamified Virtu-
al Environment for Neuromonics Tinnitus Treatment. Pakistan Journal
of Life and Social Sciences, 22, 7281-7291. doi:https://doi.org/10.57239/
PJLSS-2024-22.2.00549

Tiirkiye Istatistik Kuramu. (2022). Istatistiklerle Tiirkiye. Ankara.

Tye-Murray, N., Spehar, B., Sommers, M., Mauzé, E., Barcroft, J. ve Grant-
ham, H. (2022). Teaching Children with Hearing Loss to Recogni-
ze Speech: Gains Made with Computer-Based Auditory and/or Spee-
chreading Training. Ear and Hearing, 43(1), 181-191. doi:10.1097/
AUD.0000000000001091

Uluer, P, Kose, H., Gumuslu, E. ve Barkana, D. E. (2023). Experience with
an Affective Robot Assistant for Children with Hearing Disabilities.
International Journal of Social Robotics, 15(4), 643-660. doi:10.1007/
S$12369-021-00830-5/TABLES/9

Venkatesh, K., Karia, D., Jayaprakash, S. G., Nair, R. S., Manalel, L. G., Ra-
mesh, A. ve Arora, M. (2021). Design of Response Channels to Aug-
ment Speech and Language Rehabilitation in Children with Hearing
Impairment. Proceedings of the 2021 Design of Medical Devices Conference,
DMD 2021. doi:10.1115/DMD2021-1028

Wadhwa, R., Xu, X., Liu, Y., Chen, Z. ve Han, Z. (2024). VestiCare: A Holistic
and Smart Digital Platform to Improve the Vestibular Rehabilitation Ex-
perience. Conference on Human Factors in Computing Systems - Proceedings.
doi:10.1145/3613905.3647974/SUPPL_FILE/3613905.3647974-VI-
DEO-PREVIEW.VTT

Werbach, K. (2014). (Re)Defining Gamification: A Process Approach. Lectu-
re Notes in Computer Science (including subseries Lecture Notes in Artificial
Intelligence and Lecture Notes in Bioinformatics), 8462 LNCS, 266-272.
doi:10.1007/978-3-319-07127-5_23

Wittrock, W. (2024). De Weg naar Boven : Developing a Hearing Test Video Game.

Xiang, Y., Zhang, Z., Chang, D. ve Tu, L. (2024). The Impact of Gamified
Auditory—Verbal Training for Hearing-Challenged Children at Interme-
diate and Advanced Rehabilitation Stages. https://home.liebertpub.com)ydh.
doi:10.1089/G4H.2023.0213

Zuki, E S. M., Merienne, E, Sulaiman, S., Ricca, A., Rambli, D. R. A. ve Saad,
M. N. M. (2022). Gamification, sensory feedback, adaptive function on
virtual reality rehabilitation: a brief review. 2022 International Conference
on Digital Transformation and Intelligence, ICDI 2022 - Proceedings, 330-
335. doi:10.1109/ICDI57181.2022.10007124



Chapter 4

Integrating Gamification into the Rehabilitation
of Children with Cerebral Palsy

Basak Cagla Arslan’

Aynur Ayse Karaduman?

Abstract

Cerebral Palsy (CP) is a neurological condition that impairs motor function,
resulting in difficulties with mobility and daily tasks. Conventional
rehabilitation methods, including physiotherapy and occupational therapy,
are essential in managing CP; yet they frequently encounter challenges
concerning patient engagement, motivation, and sustained adherence.
Gamification, the incorporation of game design aspects into rehabilitation,
has arisen as an innovative approach to improve engagement and therapeutic
results. This research examines the impact of gamification in CP rehabilitation,
emphasizing its advantages in enhancing motivation, engagement, motor
abilities, and cognitive processes. Furthermore, it analyzes technical
platforms that facilitate gamified treatments, such as virtual reality (VR),
augmented reality (AR), and mobile applications. Notwithstanding its
benefits, gamified treatment encounters obstacles like accessibility, cultural
attitudes, and the necessity for tailored approaches. Future trajectories in the
domain indicate a focus on Al-driven adaptive learning, tele-rehabilitation,
and broader applications extending beyond motor rehabilitation. Utilizing
gamification, rehabilitation programs for children with CP can enhance
interactivity, engagement, and efficacy, thereby enhancing their quality of life
and functional autonomy:.

1 Lokman Hekim University, Faculty of Health Sciences, Department of Occupational Therapy,
Ankara, Turkiye, cagla.arslan@lokmanhekim.edu.tr, ORCID:0000-0002-6279-2352

2 Lokman Hekim University, Faculty of Health Sciences, Department of Physiotherapy and
Rehabilitation, Ankara, Turkiye, ayse.karaduman@lokmanhekim.edu.tr
ORCID:0000-0001-6252-1934

@88 d) hips:oi.or/10.58830)0zgurpub693.c2936 53



54 | Integrating Gamification into the Rehabilitation of Childyen with Cerebral Palsy

1. Introduction to Cerebral Palsy and Traditional Therapies

1.1. Overview of Cerebral Palsy

Cerebral Palsy (CP) is a multifaceted neurodevelopmental illness
marked by non-progressive movement dysfunction resulting from injury
to the developing brain, usually occurring during the prenatal or perinatal
phases. The disorder presents with several motor deficits, such as spasticity,
ataxia, and dyskinesia, which can profoundly impact a child’s mobility and
general quality of life (Harini et al., 2022; Basoya, 2023; Wimalasundera
& Stevenson, 2016). CP occurs in roughly 2 to 3 per 1000 live births,
rendering it one of the most prevalent causes of childhood disability
(Harini et al., 2022; Basoya, 2023). The etiology of CP is multifaceted,
involving numerous risk factors including low birth weight, preterm, and
prenatal infections (Harini et al., 2022; Basoya, 2023; Wimalasundera &
Stevenson, 2016). Recent studies underscore the need of early diagnosis
and intervention, since prompt therapeutic measures can markedly enhance
developmental outcomes. Interventions commenced before to one year of
age have demonstrated superior clinical outcomes (Li, 2023; McNamara et
al., 2021). The execution of systematic evaluations and early referral protocols
is essential for precise diagnosis, generally attainable by six months of age
(Maitre et al., 2016; Moreno-De-Luca et al., 2021; Byrne et al., 2017). The
clinical phenomenology of CP  varies markedly according to its etiological
factors, resulting in diverse manifestations and associated comorbidities
(Metz etal., 2021; Graham et al., 2019). This variety highlights the need for
a customized therapeutic approach, perhaps incorporating physical therapy,
occupational therapy, and, in certain instances, surgical procedures (Gonzalez,
2023; Sharma et al., 2018; Jawed & Mowry, 2023). The comprehensive
care of CP is crucial, as it includes physical therapy alongside psychological
and educational support to improve the overall quality of life for impacted
children (Gonzalez, 2023; Jawed & Mowry, 2023). Furthermore, progress
in genetic testing and molecular diagnostics has created new opportunities
tor comprehending the pathophysiology of CD, potentially facilitating more
individualized treatment strategies (Moreno-De-Luca et al., 2021; Mitra,
2023). The incorporation of evidence-based techniques in the care of CP
1s essential, as it guarantees that interventions are based on the most recent
research findings, thus enhancing outcomes for affected children (Graham et

al., 2019; Liang et al., 2021).
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1.2. Constraints of conventional rehabilitation techniques for CP

Conventional rehabilitation techniques for children with CP have been
extensively employed; nonetheless, they demonstrate numerous limitations
that may impede optimal recovery and functional enhancement. A major
concern is the inadequacy of traditional treatments for children with moderate
to severe CP. Research demonstrates that conventional rehabilitation methods
frequently do not produce substantial enhancements in motor function
for these patients, hence requiring the investigation of alternative therapy
(Chen et al., 2013). This constraint is especially troubling due to the vital
significance of early intervention in optimizing developmental outcomes
(Tao et al., 2016). Furthermore, numerous rehabilitation programs fail to
sufficiently tackle the psychological and motivational obstacles encountered
by children with CP, potentially resulting in diminished participation and
engagement in therapy (Daoud et al., 2020). The repetitiveness and absence
of diversity in conventional rehabilitation activities may lead to ennui and
diminished desire, eventually affecting the efficacy of the rehabilitation
process (Daoud et al., 2020). Cultural views and cultural conceptions
regarding disability significantly restrict access to rehabilitation programs.
In certain areas, caregivers may inadequately utilize available resources
owing to conventional views regarding disability, resulting in a hesitance to
pursue essential therapies (Harawo & Mprah, 2022). The underutilization
is exacerbated by logistical difficulties, including resource availability and
skilled staft, especially in low- and middle-income nations (Bright et al.,
2018). Moreover, numerous rehabilitation programs have traditionally
concentrated on the child with CP, frequently overlooking the wider familial
environment and the psychological dimensions of caregiving, which are
essential for successful rehabilitation (Zuurmond et al., 2015).

2. The Concept of Gamification in Rehabilitation

Gamification involves the integration of game-design features and ideas
into non-game environments to augment user engagement, motivation,
and participation in diverse activities, such as rehabilitation (Castro-Cros et
al., 2020; Huang, 2023). In treatment, gamification utilizes methods such
as point allocation, leaderboards, and challenges to convert conventional
rehabilitative activities into more captivating and interactive experiences.
This strategy seeks to enhance patient compliance with rehabilitation
methods, therefore augmenting overall treatment results (Naqvi & Qureshi,
2022; Daoud et al., 2020). Gamification in rehabilitation has demonstrated
numerous advantages. It can generate an immersive atmosphere that diverts
patients’ attention from the pain and discomfort linked to their rehabilitation



56 | Integrating Gamification into the Rebabilitation of Childyen with Cerebral Palsy

exercises, hence enhancing the enjoyment of the process (Naqvi & Qureshi,
2022; Naqvi & Qureshi, 2022). This is especially pertinent in physical
treatment, as patients frequently encounter dissatisfaction and monotony
from repeating activities. Therapists can enhance patient motivation in
rehabilitation by integrating game-like features that provide a sense of
achievement and advancement (Lai et al., 2018). Research demonstrates
that gamification can result in increased adherence rates; for instance, a
study indicated a 97.8% adherence rate to gamified rehabilitation activities
among patients (Gebreheat et al., 2023). Furthermore, gamification can
enable immediate feedback and performance assessment, permitting both
patients and therapists to successfully monitor development (Fulle et
al., 2020). This feedback loop is essential for sustaining motivation and
modifying rehabilitation objectives as required. The WeReha project revealed
that gamified systems can yield objective performance measurements,
thereby augmenting patient knowledge and empowerment throughout
their rehabilitation process (Fulle et al., 2020). Furthermore, gamification
may be customized to meet particular requirements, rendering it a flexible
instrument in diverse therapeutic environments, such as stroke rehabilitation
and pediatric therapy for ailments like CP (Daoud et al., 2020; Acar et al.,
2016). The incorporation of technology, including virtual reality (VR)
and smartphone applications, amplifies the efficacy of gamification in
rehabilitation. These technologies can generate stimulating environments in
which patients can perform their workouts in an enjoyable and participatory
way, demonstrating enhancements in motor skills and cognitive function
(Berton et al., 2020; Mubin et al., 2019). VR-based rehabilitation programs
have proven beneficial in enhancing engagement and motivation in patients
receiving upper limb rehabilitation (Daoud et al., 2020; Sevick et al., 2016).

3. Advantages of Gamified Therapy in CP

3.1. Augmenting motivation and engagement

Gamified therapy has developed as a revolutionary method in the
rehabilitation of children with CP, markedly improving motivation and
involvement in therapeutic exercises. Gamification entails the incorporation
of game-like aspects into non-gaming environments, potentially enhancing
engagement and enjoyment in rehabilitation activities (Sardi et al., 2017).
This method is especially advantageous for children with CP, who sometimes
have difficulties in sustaining motivation because of the monotonous and
occasionally tedious characteristics of conventional rehabilitation exercises

(Daoud et al., 2020). A principal advantage of gamified therapy is its
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capacity to foster a more engaged and pleasurable rehabilitation experience.
Gamification may convert monotonous tasks into engaging and participatory
challenges by integrating components such as points, levels, and awards.
This not only captivates the child’s interest but also motivates them to extend
their boundaries and participate more actively in their therapy sessions (Sardi
et al., 2017). Research indicates that gamified therapies can significantly
enhance adherence rates in adolescents undergoing rehabilitation, with
some studies finding adherence levels reaching 97.8% (Daoud et al., 2020).
Furthermore, gamified therapy offers instantaneous feedback, which is
essential for sustaining motivation. Children may observe their development
instantaneously, which cultivates a sense of accomplishment and motivates
them to remain actively engaged in their rehabilitation (Menekgeoglu et al.,
2022). This feedback loop is crucial, as it aids youngsters in recognizing
their progress and identifying areas requiring further attention, thereby
improving their overall therapy results (Menekseoglu et al., 2022). Virtual
reality (VR) environments utilized in gamified therapy have demonstrated
efficacy in enhancing upper limb functionality and range of motion in
children with hemiplegic CD, highlighting the usefulness of engaging, game-
based interventions (Menekseoglu et al., 2022). Moreover, gamification
can enhance social interaction and competition, which serve as significant
motivators for children. Numerous gamified rehabilitation systems provide
multiplayer features, facilitating children’s interaction with peers or family
members during therapy sessions. This social dimension can augment
motivation and render the rehabilitation process less lonely (Sardi et al.,
2017). Additionally, the competitive aspect can motivate youngsters to
enhance their performance, thereby boosting their rehabilitation results
(Sardi et al., 2017).

3.2. Enhancing both movement and cognitive abilities

Gamitfied therapy has demonstrated considerable potential in enhancing
motor and cognitive functions in children with CP. Gamification enhances
conventional therapy methods by incorporating game-like aspects into
rehabilitation exercises, making them more engaging and interactive. This
approach not only boosts motivation but also improves therapeutic results by
fostering greater engagementand enjoymentinrehabilitationactivities (Zukid,
2021). A key advantage of gamified therapy is its capacity to enhance motor
functions. Studies demonstrate that gamification can significantly improve
upper limb functions and overall motor skills in children with CP. A study
indicated that youngsters engaged in a virtual reality rehabilitation program
exhibited notable enhancements in upper extremity motor function relative
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to those receiving traditional therapy (Chang et al., 2020). The interactive
quality of gamified activities promotes repetitive movement practice in a
playful setting, which is crucial for motor learning and neuroplasticity
(Daoud et al., 2020). This repetitive practice is essential, since it strengthens
motor pathways and enhances muscular coordination, ultimately resulting in
improved functional outcomes (Bleyenheuft et al., 2014). Besides enhancing
motor skills, gamified therapy also benefits cognitive processes. Participation
in game-based therapy has been associated with improvements in cognitive
skills, including attention, memory, and problem-solving capabilities. A
study on bimanual play in computer games revealed that children with
spastic hemiparetic CP shown enhancements in motor and cognitive skills
tollowing an organized gaming intervention (Hosseini, 2023). The cognitive
demands of games necessitate that children devise strategies and modify
their motions, therefore promoting cognitive engagement in conjunction
with physical recovery (Injamuri, 2024). Moreover, the prompt feedback
offered by gamified systems is crucial for enhancing cognitive growth.
Children may observe their progress instantaneously, which enhances their
motivation and motivates them to establish and attain personal objectives
(Naqvi & Qureshi, 2022). This feedback loop is essential for consolidating
learning and sustaining engagement, as youngsters are more inclined to
persist in activities they perceive as rewarding and pleasant (Zuki¢, 2021).
Additionally, gamified therapy frequently integrates social components,
enabling children to interact with friends or family members during the
rehabilitation process. This social connection can augment motivation and
foster a supportive environment that promotes involvement (Zukic, 2021).
The competitive nature of gamified therapy can motivate youngsters to
enhance their performance, hence facilitating their motor and cognitive
development (Chang et al., 2020).

4. Elements of Gamification Design in Rehabilitation

The incorporation of game design aspects into rehabilitation, especially
tor children with CP, has demonstrated considerable potential in improving
treatment results. Customizing game mechanics to align with rehabilitation
objectives can foster interesting and effective therapeutic settings that
encourage patient motivation and enhance adherence to treatment regimens.
This method utilizes gamification ideas, integrating game-like elements
into non-game settings to improve user engagement and motivation (Tao
et al., 2021). A crucial element of successful game design in rehabilitation
is the congruence of game mechanics with therapeutic goals. The planned
implementation of points, levels, and prizes can effectively reinforce
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desired behaviors and accomplishments in rehabilitation activities. Studies
demonstrate that when gaming mechanics replicate therapeutic activities,
patients exhibit increased engagement in the rehabilitation process (Tao et al.,
2021). This alignment boosts motivation and enables the transfer of abilities
acquired in the game to real-world activities, ultimately increasing functional
outcomes (Zhang, 2024). Furthermore, the design of rehabilitation games
must consider the physiological and psychological requirements of the
patient demographic. The CFI framework underscores the necessity of
merging rehabilitative functions with game design concepts to provide a
comprehensive therapeutic experience (Zhang, 2024). By comprehending
the distinct obstacles encountered by children with CP, developers can
design games that are both engaging and specifically customized to address
motor and cognitive deficiencies. This customized strategy can result in
more efficacious rehabilitation outcomes, since it guarantees that the games
are pertinent and advantageous to the users (Fitzgerald & Ratcliffe, 2020).
Participant engagement in the design process is a pivotal element that can
augment the efficacy of gamified rehabilitation. Involving patients and
caregivers in the creation of rehabilitation games facilitates the recognition
of possible obstacles and preferences, resulting in more user-centric
and efficacious interventions (Fitzgerald & Ratcliffe, 2020). Research
indicates that games developed with user input more effectively address
the demands of the target demographic, leading to increased engagement
and enhanced therapeutic results (Shams et al., 2015). Moreover, including
feedback mechanisms into the game design might substantially improve
the rehabilitation experience. Real-time feedback enables patients to track
their progress and modify their efforts accordingly, which is crucial for
sustaining motivation and facilitating skill development (Brassel et al.,
2021). This feedback loop not only consolidates learning but also cultivates
a sense of accomplishment, which is essential for maintaining involvement
in rehabilitation activities (Eve, 2023).

5. Instances of Effective Gamified Therapies

Gamified therapies in rehabilitation have shown effective in improving
therapeutic outcomes for children with CP by incorporating compelling game
design elements into conventional rehabilitation methods. The following are
instances of successful gamified treatments that demonstrate the efficacy of
this methodology. A prominent instance is the implementation of immersive
virtual reality (VR) health games tailored for motor rehabilitation. These
games frequently simulate therapeutic activities while integrating points and
scoring systems to incentivize patients. Studies demonstrate that these VR
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games not only increase participation but also promote motor function by
offering an enjoyable and interactive setting for rehabilitation exercises (Tao
etal., 2021). A study indicated that children with CP engaged in VR-based
rehabilitation shown notable enhancements in upper limb function relative
to those undergoing traditional therapy (Tao et al., 2021). A successful
intervention included fitness activities designed for elderly individuals
recuperating from hip replacement surgery. This pilot study revealed that
patients responded positively to the workout games, which were tailored
to their cognitive and physical constraints. The elevated acceptance rates
indicate that games customized to the user’s requirements can significantly
enhance compliance with rehabilitation methods, essential for recovery (Ling
et al., 2017). This idea can be applied to children with CD, as customized
game design can improve participation and therapeutic results. The CFI
(Clinical Functionality Integration) framework is a novel methodology
that amalgamates rehabilitative functions with game design ideas. This
framework underscores the necessity of synchronizing therapeutic objectives
with game dynamics, guaranteeing that the games are both pleasurable and
therapeutically pertinent. A study employing this paradigm indicated that
VR serious games can significantly enhance motor abilities in youngsters
with CP while sustaining elevated levels of user interest (Zhang, 2024).
This customized strategy highlights the efticacy of gamified interventions in
meeting particular rehabilitation requirements. Dynamic difficulty adaption
is a game design feature effectively utilized in serious games for upper-limb
rehabilitation. This method enables the game to autonomously modify
its difficulty according to the patient’s performance, thereby maintaining
challenges that are suitable and stimulating during the rehabilitation process.
This adaptability has demonstrated the capacity to enhance training outcomes
by maintaining patient motivation and mitigating dissatisfaction (Hocine et
al., 2015). This is especially advantageous for children with CP, who may
exhibit fluctuating degrees of capability and motivation during therapy. The
integration of cognitive training components into gamified rehabilitation
has demonstrated efficacy. Games created to evaluate and improve cognitive
functions in conjunction with motor skills have demonstrated encouraging
outcomes in augmenting both cognitive and motor capabilities in children
with neurological disorders (Lumsden et al., 2016). This dual emphasis not
only tackles the physical dimensions of therapy but also fosters cognitive
advancement, frequently affected in children with CP.
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6. Technological Frameworks Facilitating Gamification

6.1. Virtual reality (VR) and augmented reality (AR) in
therapeutic rehabilitation

The incorporation of virtual reality (VR) and augmented reality
(AR) technologies into rehabilitation procedures has revolutionized the
administration of therapeutic interventions, especially for patients with
illnesses like CP and stroke. These technologies augment conventional
rehabilitation by offering immersive, engaging, and interactive settings that
can markedly enhance patient results. Presented below are many technical
platforms that facilitate gamification in rehabilitation via virtual reality and
augmented reality. A prominent platform is the telepresence system created
by Zhang et al., which enables therapist-in-the-loop training for elbow
joint rehabilitation. This system employs haptic technology to enhance
the interactivity and personalization of the rehabilitation experience. This
approach enables therapists to modify training tactics and intensity remotely,
thereby meeting the increasing need for home-based rehabilitation solutions,
especially for patients who struggle to reach conventional rehabilitation
clinics (Zhang et al., 2019). This adaptability improves patient involvement
and guarantees that treatment is customized to specific requirements.
Another unique platform is the iPad-based software created by Roches
et al.,, which employs an impairment-focused customized rehabilitation
approach. This platform enables clinicians to remotely oversee and adjust
therapy, facilitating individualized self-directed advancement for patients.
The application of mobile technology in this context illustrates how digital
tools can improve the rehabilitation process by offering ongoing support
and adjusting to the patient’s changing requirements (Roches et al.,
2015). Berton et al. emphasize the psychological effects of VR and AR
technology in orthopedic rehabilitation. Their research highlights that these
technologies can incentivize patients to engage in prolonged therapies while
standardizing service quality. The immersive quality of VR environments
enables patients to participate in realistic scenarios that replicate daily
activities, therefore enhancing their functional rehabilitation (Berton et al.,
2020). The systematic study conducted by Leong et al. substantiates the
efficacy of virtual reality and augmented reality in upper limb rehabilitation
and daily living activities for stroke patients. Their findings demonstrate
that these technologies not only augment patient motivation but also yield
significant advantages in enhancing rehabilitation outcomes. The capacity
to replicate real-life situations in a regulated setting is especially beneficial
for individuals rehabilitating from neurological disorders (Leong et al.,
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2022). Furthermore, the SHRUG system, as articulated by Polak et al.,
integrates gamified components into rehabilitation workouts utilizing
a humanoid robot. This platform offers dynamic and adaptive gameplay
that modifies according to the patient’s performance in real-time, hence
augmenting interest and motivation during therapeutic sessions (Polak et
al., 2021). These devices illustrate the potential of integrating robotics with
gamification to enhance the rehabilitation experience.

6.2. Mobile applications and interactive devices

The incorporation of mobile applications and interactive gadgets into
rehabilitation methods has transformed patient engagement in therapeutic
processes, especially via gamification. These technological platforms
augment user involvement and deliver real-time feedback and tailored
experiences essential for efficient rehabilitation. Presented below are several
prominent instances of mobile applications and interactive devices that
facilitate gamification in rehabilitation. A notable instance is “The Heart
Game,” a smartphone application intended for cardiac patients participating
in telerchabilitation. This application integrates gamification features to
augment patient motivation and involvement in rehabilitation programs.
The software employs game features, including points and incentives,
to motivate patients to comply with their rehabilitation regimes, hence
enhancing their health results (Dithmer et al., 2016). The study’s findings
indicate that gamification can significantly enhance patient motivation,
rendering it a beneficial component of rehabilitation programs. A further
new platform is the utilization of gamified mobile applications for the
rehabilitation of distal radius fractures. Naqvi et al. performed a randomized
controlled pilot study illustrating that gamification oftfers an engaging and
interactive setting for motor and cognitive rehabilitation. The application
provides instantaneous feedback, enabling patients to monitor their
advancement and maintain motivation during their rehabilitation (Naqvi et
al., 2022). This method improves patient adherence and cultivates a sense of
accomplishment as users fulfill diverse tasks and difficulties. The utilization
of interactive technology, such as the Oculus Quest VR headset, has
demonstrated potential in rehabilitation contexts. This technology enables
patients to participate in virtual environments for conducting rehabilitation
exercises inside a gamified framework. The integration of VR technology
with gamification components fosters an engaging and inspiring experience,
demonstrated to enhance patient outcomes in several rehabilitation contexts
(Naqvi & Qureshi, 2022). The immersive quality of virtual reality can
divert patients’ attention from pain and discomfort, rendering rehabilitation
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exercises more pleasurable. The incorporation of social support elements
in gamified online therapies has been examined concerning individuals
with rheumatoid arthritis. Allam et al. discovered that integrating social
interaction components into gamified platforms markedly enhanced user
interest and participation. This underscores the significance of community
and support in the rehabilitation process, as patients are more inclined to
comply with their treatment regimens when they have a sense of connection
with others (Allam et al., 2015). Moreover, the advancement of mobile
applications employing gamification for cognitive training has garnered
momentum. Gamified platforms intended for educational use can also be
utilized in rehabilitation contexts to improve cognitive processes. These
applications frequently incorporate functionalities such as ongoing feedback
and analytics, enabling users to track their success and modify their efforts as
needed. Although the specific citation Nurtanto et al. (2021) does not clearly
substantiate the assertions regarding cognitive training in rehabilitation, the
overarching notion that gamification augments engagement and motivation
is well-documented in the research.

7. Evidence-Based Research on Gamification for CP
Rehabilitation

The utilization of gamification in the rehabilitation of children with
CP  has received heightened interest in recent years, bolstered by an
expanding corpus of evidence-based research. This method utilizes game
design components to improve engagement, motivation, and therapeutic
results. This document synthesizes pertinent findings that underscore the
efficacy of gamified therapies in CP therapy. A notable study by Daoud et
al. investigated a game-based rehabilitation system tailored for upper-limb
rehabilitation in children with CP. The feasibility study indicated that the
gamified method enhanced patient involvement and resulted in quantifiable
advancements in motor function. The game’s interactive nature enabled
youngsters to engage in movement practice within an enjoyable and
engaging setting, essential for optimal rehabilitation (Daoud et al., 2020).
This corresponds with findings from other research that highlight the
significance of involving patients in their rehabilitation to improve adherence
and outcomes (Tao et al., 2016). The systematic review by Jeglinsky et al.
emphasized the necessity for high-quality rehabilitation interventions for
patients with CP. The review suggested that gamified interventions might
mitigate the issues inherent in conventional rehabilitation techniques, which
frequently suffer from deficiencies in engagement and motivation (Jeglinsky
et al.,, 2010). The authors highlighted the capacity of gamification to
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enhance rehabilitation experiences, therefore increasing involvement rates
among children with CP. Furthermore, the study conducted by Cho et
al. revealed that the integration of virtual reality (VR) with gamification
markedly enhanced gait, balance, and muscle strength in children with CP.
The immersive quality of virtual reality environments offers a secure setting
tfor youngsters to develop abilities, incentivized by gamified challenges
(Cho et al., 2016). This discovery highlights the efficacy of combining
technology with gamification to improve rehabilitation results. The study by
Zuki¢ highlighted that independent mobility is an essential objective in CP
recovery. The integration of gamified components into therapeutic exercises
can enhance the acquisition of motor skills essential for ambulation and
other daily tasks (Zuki¢, 2021). Enhancing the engagement of rehabilitative
exercises increases the likelihood of regular practice among children, resulting
in improved functional outcomes. The research by Sevick et al. emphasized
the relevance of gamification in improving cognitive processes and motor
skills, namely through the utilization of free internet video games for upper
extremity motor training. The research indicated that gamified therapies
enhanced motor abilities and fostered cognitive engagement, crucial for
comprehensive rehabilitation (Sevick et al., 2016). This combined emphasis
on physical and cognitive development is especially advantageous for
children with CP, who frequently have difficulties in both domains.

Although gamified treatment offers multiple benefits for the rehabilitation
of children with CP, it also encounters certain problems and restrictions
that may impede its efficacy. Comprehending these obstacles is essential
for enhancing the execution of gamified therapies in clinical practice. A
major difficulty is the accessibility of technology. Numerous gamified
rehabilitation techniques necessitate technology and software, which may
not be easily accessible in all healthcare environments, especially in low-
and middle-income nations. A systematic analysis by Bright et al. revealed
that a significant proportion of individuals with disabilities, including those
with CP, lack access to essential rehabilitative services due to insufficient
availability of adequate equipment and skilled professionals (Bright et al.,
2018). This constraint can intensify preexisting inequalities in healthcare
access and outcomes for children with CP. Cultural attitudes and societal
views significantly influence the acceptance and implementation of gamified
treatment. Harawo and Mprah observed that conventional views around
disability may result in the inadequate use of rehabilitation services by
caretakers of children with CP (Harawo & Mprah, 2022). In certain cultures,
cynicism about the effectiveness of gamified solutions may impede their
acceptance. This cultural resistance may restrict the potential advantages
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of gamification, since caregivers might favor conventional rehabilitation
approaches that correspond with their values. A further restriction is the
heterogeneity in individual reactions to gamified therapies. Children with
CP demonstrate a diverse spectrum of physical and cognitive capabilities,
influencing their participation in gamified therapy. Pueyo et al. discovered
that impairments in communication and comprehension can hinder the
efficacy of rehabilitation treatments, as youngsters may find it challenging to
understand and participate in gamified activities (Pueyo et al., 2013). This
heterogeneity requires a customized strategy to gamification, which can
be resource-demanding and difficult to adopt uniformly. Furthermore, the
design and quality of gamified therapies might differ markedly, influencing
their efficacy. Although several studies indicate favorable outcomes, others
present inconsistent data, suggesting that not all gamified therapies possess
similar efficacy. A comprehensive study assessing the efficacy of diverse
rehabilitation strategies for children with CP revealed that certain methods
shown potential, whilst others lacked adequate evidence for endorsement
(Reimunde et al., 2010). This inconsistency may engender misunderstanding
among practitioners concerning which gamified interventions to adopt.
Moreover, dependence on technology may present difficulties regarding
user engagement. Although gamification seeks to augment motivation,
excessive screen time or dependence on digital gadgets may result in
fatigue or disengagement in youngsters. This issue is especially pertinent
in rehabilitation, where continuous involvement is essential for attaining
therapeutic objectives (Hayles et al., 2014). Consequently, it is imperative
to achieve equilibrium between technological applications and alternative
therapeutic modalities to sustain patient engagement and motivation.

The future of gamification in therapy for children with CP is highly
promising, especially when innovations arise that broaden the use of
gamification beyond conventional motor skills rehabilitation. As the
discipline progresses, numerous pivotal trajectories can be foreseen.
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Table 1. Future Innovations in Gamification for CP Therapy

Innovation | Description Supporting
Area Studies
Integration The expansion of VR and AR technologies in Jung et al.
of Advanced | gamified therapy to create immersive environments (2018)

Technologies | that simulate real-life scenarios. Future developments
include real-time adaptation to the child's performance
for personalized challenges.

Tele- Utilizing mobile applications and wearable devices to | Zhao et al.
rehabilitation | support tele-rehabilitation and remote monitoring, (2022)
and Remote  |increasing accessibility and enabling real-time
Monitoring | adjustments to therapy plans.

Cognitive and | Incorporating gamification into cognitive and social | Wang et al.
Social Skill skill development to improve attention, memory, (2020)
Development | problem-solving, and social interactions through
multiplayer gaming experiences.

Personalized | Leveraging artificial intelligence (Al to create Wang et al.
and Adaptive | personalized rehabilitation experiences by adapting (2023)
Learning difficulty levels based on individual performance

data, ensuring appropriate challenges and sustained

motivation.
Community | Developing platforms that involve family members Harawo
and Family in therapy sessions, fostering social support & Mprah
Engagement |and motivation through shared engagement in (2022)

rehabilitation activities.

Expanding Extending gamification to enhance daily living skills Zukié
Gamification |such as dressing, feeding, and personal hygiene, as well | (2021);
Beyond Motor | as supporting emotional resilience and mental health | Naqvi &
Skills through engaging therapeutic environments. Qureshi
(2022)

Conclusion

Gamification has demonstrated efficacy in improving the rehabilitation
experience for children with CP tackling significant issues linked to
conventional therapy, including diminished motivation and participation.
Integrating game mechanics, virtual reality, and mobile applications
can enhance rehabilitation programs, making them more engaging,
individualized, and fun, hence improving motor and cognitive outcomes.
Nonetheless, despite the considerable advantages of gamification, obstacles
like as accessibility, cultural preconceptions, and the necessity for personalized
strategies persist. Future innovations, especially in artificial intelligence,
adaptive learning, and tele-rehabilitation, are poised to enhance gamified
interventions in CP therapy. The ongoing research in this domain indicates
that incorporating gamification into rehabilitation procedures could
transform therapy for children with CP, hence enhancing their quality of life
and functional autonomy:
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Bolum 5

Diz Osteoartritinde Oyunlagtirmanin Tedaviye
Entegrasyonu

Seda Baktir Dogan'

Ozet
Oyunlagtirma (Gamification), oyun tasarim Ogelerinin oyun digi alanlarda

kullanmilarak insanlart motive etmek, davranig degisikligi saglamak, 6grenme
siirecini desteklemek ve katilimi artirmak amacryla kullanilan bir yontemdir.

Oyunlagtirmanin; 6grenmeyi desteklerken igsel ve digsal motivasyon ogelerine
yer vermesi, aktiviteyi eglenceli kilmasi, davraniga iligkin geribildirimleri
kullanarak bireyi motive etmesi ve kalict davranig degisikligi yaratirken
katihmda siirekliligi saglamasi bu yontemi cezbedici kilmaktadir. Egitim,
saglik, spor, sosyal medya, satig- pazarlama ve bir¢ok kurumsal alanda
kullanim 6rneklerini bulmak miimkiindiir.

Saglik sisteminde oyunlagtirmanin popiilaritesi, bireysel saglik takip
sistemine ihtiya¢ duyulmasi sonucu saglk teknolojilerinin gelismesi, uzaktan
hasta takibine imkan sunmasi, hastanin motivasyonunu ve tedavi uyumunu
desteklerken aymi zamanda eglenceli olmasi nedeniyle gilinden giine
artmaktadir.

Diz osteoartriti; agrili, bireyin hareket yetenegini, yasama katilimim
ve motivasyonunu etkileyen, siirekli izlem gerektiren bir kronik saglik
problemidir. Bu hastaligin yonetiminde medikal tedavi kadar bireysel
saglik takibinin siirdiiriilmesi, diizenli egzersiz alisgkanliginin kazandirilmasi
ve hastalikla bag etme siireglerinde bireyi aktif kilacak ve motivasyonunu
destekleyecek yontemlerin yerinde kullanimi son derece 6nemlidir.

1. Diz Osteoartriti

Diz osteoartriti (OA) diz eklemindeki kikirdak yapinin dejenerasyonu
ile karakterize kronik bir saglik problemidir. Hastaligin gortilme sikhiginda
bolgesel farklar olmakla birlikte; diinya genelinde 60 yasg iistii bireylerde
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erkeklerde %9,6 oraninda, kadinlarda %18 oraninda disabiliteye neden
oldugu bildirilmistir (Marshall vd., 2015). Hastaligin semptomlar: arasinda
yer alan agr1 ve mobilite kaybi fiziksel bagimlilig artirmaktadir. Amerika’da
60 vyag tistii bireylerde diz OA prevalansinin %12 civarinda oldugu
bildirilmistir (Wise vd., 2012). Avrupa’da yaglanmanin etkisiyle diz OA'nin
goriilme sikhiginda artiy oldugu ve bunun sosyoekonomik yiikii artirdigi
belirtilmigtir (Long vd., 2022). Tiirkiye’de diz OA prevalans: yaklagik %15
olarak belirtilmig ve hastaligin goriilme nedenlerinden 6zellikle yasglanmaya
ve obeziteye vurgu yapilmugtir. Ayrica bu durumunun olusturdugu saglik
yikiiniin yagam stili degisiklikleri ile azaltilabilecegi diistiniilmektedir (Tekeli
vd., 2024).

Artan yag, kadin cinsiyet, artan kilo, yiiksek viicut kiitle indeksi, obezite
varhigi, diz ekleminde varolan ortopedik hastaliklar, alt ekstremitede
deformitelerin varlig: ve cerrahi Oykiisii hastaligin risk faktorleri arasinda
siralanabilir. Diz OA, kadin cinsiyette daha fazla goriilmekle birlikte hem
kadin hem de erkek cinsiyet igin yagam kalitesini oldukga diigiiren saghk
sorunudur. Hastaligin ileri evrelerinde semptomlardaki artig, bireylerin
kendini korumaya almasma ve kaslarda atrofi gelisimine yol agarak
morbiditeyi artirir (Sasaki vd., 2019; Chapple vd., 2011).

Diz OA inflamatuar olmayan romatolojik bir hastaliktir. Tanis1 “Kellgren
Lawrence” radyolojik siniflama sistemine gore 4 evre seklinde ele alinir. Evre
I’de semptomlar hafif olup radyolojik etkilenim minimaldir. Evre 4 ise en
ciddi evre olup; eklem araliginin oldukga daralir, semptomlarda artig olur,
mobilite azalir ve genellikle konservatif tedaviden ¢ok cerrahi segeneklerin
cle alindig1 donemi ifade eder (Canzone vd., 2024).

Hastaligin temel semptomlar arasinda agri, 6dem, kas giigsiizliigii, diz
ekleminde sertlik, krepitasyon ve eklemde bogalma hissi vb. semptomlar
bulunmaktadir (Palazzo vd., 2016; Blagojevic vd., 2010). Bu semptomlar
ozellikle oturma-kalkma, ¢émelme, merdiven ¢ikma benzeri diz ekleminin
hareketlerinde zorlanmalara, zaman iginde bireyin bu aktivitelerden
kaginmasma ve giinliik yagsam aktivitelerinde fonksiyonel kisithliga yol
agmaktadir (Lodoza ve Altman, 2011). Ayrica literatiirde; kardiyovaskiiler
hastaliklar, metabolik hastaliklar, diyabet, hipertansiyon ve obezite arasinda
ile diz OA arasinda iligki olduguna vurgu yapimaktadir. Kronik diisiik
dereceli inflamasyon, vaskiiler yapilarin endotel disfonksiyonu, metabolik
bozukluklar OAda progresyonu etkileyen unsurlardandir. Obezite, hem
OAnin gelisiminde hem de progresyonunda onemli bir risk faktoriidiir
(Palazzo vd., 2016).
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Tiim bu bilgiler 11¢1nda hastaligin multidisipliner bir tedavi gerektirdigi
vurgulanabilir. Cok bilegsenli bu tedavi siirecinde farmakolojik, non-
farmakolojik ve cerrahi tedavi segeneklerine yer verilebilir. Tedavide
diyet kontrolii, egzersiz tedavisi, enerji koruma teknikleri ve fonksiyonel
aktivitelerin  yeniden egitimi non-farmakolojik tedavi segeneklerini
olusturmaktadir. Bunun yaninda farmakolojik tedaviler ve gesitli enjeksiyon
yontemleri tedavi igerisinde yer almaktadir. Eger bireyler farmakolojik
ve non-farmakolojik tedavi segeneklerinden yarar saglamazsa cerrahi
yontemlere (eklem debritmanlarina, kikirdak replasmanlarina ve artroplasti
uygulamalarina) bagvurulabilir (Sarzi-Puttini vd.,2005; Bender vd., 2013).

1.1. Diz Osteoartritinin Tedavisinde Kullanilan Fizyoterapi ve
Rehabilitasyon Yontemleri

Diz osteoartritinin  konservatif tedavisi genellikle semptomatik
uygulamalardan olugmaktadir. Diz OA, kikirdak dokuda bozulmalarla
karakterize yaygin dejeneratif eklem hastaligidir. Diz OA'nin semptomlari
genellikle dizde eklem agrisi, eklem sertligi, 6dem, eklemde krepitasyon
ve tutukluk olarak siralanmaktadir. Zaman iginde semptomlarin etkisiyle
birlikte diz eklem hareket agikliginin azalmasi, kas kuvvetinde ve eklem
propriyosepsiyonunda kayiplar, denge problemleri ve hareket giigliikleri de
goriilmektedir. Bireyler genellikle dizde fleksiyon gerektiren aktivitelerde,
uzun siire ayakta kaldiklarinda ve belirli pozisyonda uzun siire hareketsiz
kaldiklarinda semptomlarla karst kargtya kalirlar (Uritani vd., 2022; Collins
vd., 2016). Bireyler semptomlardan kaginmak i¢in zamanla zorluk yagadiklar:
aktivitelerden uzaklagarak daha sedanter yasam tarzina yonelirler. Diz OA’da
fizyoterapi ve rehabilitasyon yontemlerinin uygulanmasindaki temel amag;
mobilitenin devam ettirilmesi, fonksiyonun ile yagam kalitesinin korunmasi
ve artirlmasidir. Hareketsizlik daha ileri tablolarda eklem kontraktiirlerini ve
ekstremite deformitelerini beraberinde getirir ve hastanin rehabilitasyondan
elde edecegi kazamimlar azalir. Bu taraz durumlarda cerrahi segeneklere
yonelim artar.

Diz OAda fizyoterapi ve rehabilitasyonda; hasta egitimi, termal
uygulamalar, hidroterapi ve balneoterapi uygulamalari, elektroterapi
uygulamalari, egzersiz egitimi, giinliik yasam aktivitelerine yonelik
uygulamalar, ayakkab: modifikasyonlar1 ile asistif ve adaptif cihazlarin
kullanimina yonelik egitimler uygulanmaktadir (Sarzi-Puttini vd.,2005;
Bender vd., 2013).

Termal ve hidroterapi igerikli uygulamalarin 6zel tesislerde siirdiiriilmesi
nedeniyle bu yontemler uygun mekan ve zaman gerektiren uygulamalardir.
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Kliniklerde ise hasta egitimi, elektroterapi igerikli uygulamalar ve egzersiz
egitimi siklikla kullanilan tedavi segenekleridir. Elektroterapi yontemi,
elektriksel uyaranlardan faydalanilarak kasta agrinin ve 6demin azaltilmasina
veya kas aktivitesinin artirilip azaltilmasina olanak saglayan bir uygulamadir.
Tedavide semptomlara (agr1 azaltma, dolagim artirma, kuvvet kazanimi vb.)
yonelik uygulamalarda kullanilan farkli akim segenekleri mevcuttur (Sarzi-
Puttini vd.,2005).

Diz OAda egzersiz tedavisinde kor bolgesi, kalga ve diz gevresindeki
kaslarin  kuvvetlendirilmesine, diz ¢evresindeki kaslarin esnekliginin
artirlmasmna, noromuskuler  yapilarin  desteklenmesine, denge ve
koordinasyonun  gelistirilmesine ve propriyosepsiyonun artirilmasina
yonelik egzersiz uygulamalar1 kullanilmaktadir. Bunlara ek olarak yiiriime,
ylizme, sabit bisiklet aktivitelerini igeren aerobik egzersizlerin de programa
dahil edilmesi 6nerilmektedir. Egzersiz uygulamalarinin; agrinin azaltilmasi,
kuvvet, denge ve stabilizasyonun gelistirilmesine yonelik kullanimi ile yagam
kalitesinde artig saglanmast hedeflenmektedir (Pate ve Shah, 2020; Sin vd.,
2024; Ried vd., 2015).

Egzersizin tim faydalarina ragmen, rehabilitasyon stirecinde birgok
birey egzersiz aligkanhgini  siirdiirmede  zorluklarla kargilagmaktadur.
Egzersiz aliskanliginin devam ettirilmemesinde; agr1 ve diger semptomlarin
siddetlenecegi yoniindeki endige, motivasyon eksikligi, depresyon veya
anksiyete gibi psikolojik faktorler yer almaktadir (Fernandes vd., 2017;
Lee vd., 2018). Bireyler egzersiz yaparken hastalik semptomlarini artirma
korkusu nedeniyle aktiviteden kaginmaktadir (Robbins vd., 2021; Kumar
vd., 2020). Kronik diz agris1 olan bireylerin agr1 ve yeniden yaralanma
endigeleri nedeniyle kinezyofobi gelistirdigi goriilmektedir (Robbins vd.,
2021). Harekete karg1 geligen bu korku, egzersiz programlarina katilmada
motivasyonu azaltan faktorlerden biri olarak kargimiza g¢ikmaktadir. Diz
OAl bireylerde kuadriseps kasinin kuvvet kaybi, aktiviteler esnasinda
eklemde instabilite hissini artirir (Segal vd., 2010; Ageberg vd., 2013). Kas
kuvvetindeki kayip sadece egzersiz yapmay: etkilemez, ayni zamanda diigme
ve yaralanma ihtimalini de artirarak bireyleri daha sedanter bir yasam tarzina
yoneltir. Ayrica, gevresel ve sosyal faktorler egzersiz uyumunda 6nemli bir
rol oynar ve aktivitelere katilim istegini azaltmada etkili olabilir (Kubal ve
Ghole, 2021; Nam vd., 2014). Egzersize katilmi etkileyen bu nedenler,
bireylerin medikal durumunu kotiilestirmekte ve fonksiyonel kisitliliga yol
agmaktadir..

Ovyunlagtirma, diz OAl1 bireylerde katilmi ve egzersiz uyumunu
tesvik edici bir strateji olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Odiiller, zorluklar ve
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sosyal etkilesimler gibi oyun benzeri ogelerin egzersiz programlarina dahil
edilmesiyle bireylerin motivasyonlar: artirilabilir (Sin vd., 2024). Hastaligin
semptomlarini, tedavi se¢eneklerini ve egzersize yonelik engelleri anlamak,
etkili yOnetim stratejileri gelistirmek igin ¢ok 6nemlidir. Oyunlagtirma,
hastanin egzersize katilimini artirmak, egzersiz uyumunu desteklemek ve
genel sagligr iyilestirmek igin bireysel ve davranigsal motivasyonel faktorlerin
analizi ile amaca ve bireye en uygun olan egzersiz yaklagimini gesitlilik
yaratarak sunar.

Tim bu faktorler dikkate alindiginda fizyoterapi ve rehabilitasyon
uygulamalari igine oyunlagtirmanin entegre edilmesi, egzersiz uygulamalarin
daha keyifli kilmaya ve egzersiz igin destekleyici bir ortam sunmaya yardimeci
olur. Boylece egzersiz uygulamalarina katilan bireylerde egzersiz uyumu
gelistirilir ve daha iyi saglik kazanimlarina ulagmalar1 saglanabilir (Sin vd.,
2024).

2. Oyunlagtirma

Oyunlagtirma, oyun tasarim ogelerinin bir aliskanligin kazandirilmasinda
destek amagh (diyet programi, egzersiz programi, rutin olusturma)
kullanimini ifade eder. Son yillarda hayatimiza dahil olan adimsayarlar, su
igme hatirlaticilary, uyku takibi i¢in olugturulan mobil aplikasyonlar bunun
birer 6rnegi olabilirler. Farkli tasarimlara sahip olan bu uygulamalarin bazilar
kullanimda daha 6ne gtkmaktadir. Bu uygulamalarin yayginlagmasinda oyun
tasarim Ogelerinin dogru kullanimi bir etken olabilir.

Ovyunlagtirma, motivasyonunu ve katimi artirmak i¢in oyun dist
baglamlarda oyun tasarim Ogelerinin uygulanmasi olarak tanimlanir. Bu
kavram, oyunlarin dogal olarak sagladig: igsel ve digsal motivasyonlar
kullandigy i¢in egitim, saglik ve pazarlama dahil olmak iizere gesitli alanlar
tarafindan ilgi gormiistiir (Kiselicki vd., 2018; Dubois ve Gibbs, 2018).
Ovyunlagtirma bireyler igin puanlar, rozetler, liderlik tablolar1 ve zorluklar
gibi Ogeleri entegre ederek ilgi gekici bir deneyim sunarken, onlar1 belirli
hedeflere veya davramiglara ulagsma konusunda tegvik eder (Schmidt-
Kraepelin vd., 2020; Nacke ve Deterding, 2017).

Bireylerin katilimini ve motivasyonunu artirmak amaciyla oyun dist
ortamlarda oyunlarda yer alan igsel ve digsal motivasyon kaynaklarina yer
verir (Yang ve ark, 2021; Jaiswal ve ark, 2018) (Tablo 1.). Bu odiillere
ulagma siirecinin; kiigitk basamaklar seklinde agamalandirilmasi, hedef
gorevlerin kolaydan zora gesitlendirilmesi ve odiile ulagma siirecinde
katiimcinin tiim siire¢ boyunca iniglere ve gikiglara meydan okumasi yani
akigta kalmas1 amaglanir.
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Tablo 1. Oyunlasturmada Igsel ve Dagsal Motivasyon Kaynaklar:

I¢sel Motivasyon Kaynaklari Digsal Motivasyon Kaynaklar1
Keyif Para
Nese Kupon
Heyecan Prim
Seving Hediye gekleri
Memnuniyet Indirimler
Gonulluluk Rozetler
Tigi Bayraklar
Aidiyet Unvanlar
Merak Statii
Tutku Terfi

Odiil/ Ceza

2.1. Oyuncunun Yolculugu

Planli davranig degigimi siireci aslinda oyuncunun yolculugu olarak
tammlanabilir.

1. Kesif: Oyuncunun yolculugu, merak ile baglar ve davranig degisimi
i¢in birey bir adim atar (Gorczynski ve ark, 2010).

2. Deneyimleme (Onboarding): Bagvurulan yontemi tekrar tekrar
kullanarak deneme yanilma siirecini siirdiiriir (Quinton ve Brunton,

2017).

3. Aliskanlik (Beceri) Gelisimi: Hedef gorev ile ilgili belirli bir basar:
diizeyine ulagir (Jeon ve ark, 2014).

4. Master Diizey (Ustalik): Hedef gorevle ilgili geri bildirimlerde
bulunur ve bagkalarinin meydan okuma siirecine katkida bulunur (Yi
ve Nam, 2019).

2.2. Oyunlastirmada Kanca Modeli

Oyuncunun (Davranig degisimi hedeflenen katilimcinin) akigta kalma
stirecinde ise Kanca Modeli temel alinabilir (Tablo 2.). Tetikleyici, katilimcry1
aktiviteye ¢eker. Duygusal yatirim siireci ise Edward L. Deci and Richard
M. Ryan tarafindan 1980’lerde gelistirilen “Kendini Gergekleme Teorisi”ne
gore igsel ve digsal motivasyon kaynaklarinmn kullanimiyla saglanir (Ping-
ying, 2017; Nyuhuan, 2024). Davranig degisimi igin siireklilik 6nem tagur.
Katilmcinin beceri geligimi elde etmesi i¢in o goreve devam etmesi yani
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oyuncunun yolculugunda bahsettigimiz deneyimleme siirecine dahil olmasi
ve siirecten kopmamasi gerekir. Bireyin stire¢te devamliliginda etkili olmasini
beklenen bir faktorde oyuncu tipinin dogru belirlenmesidir (Tablo 3.).
Oyuncu tipinin dogru analiz edilmesi, bireysel 6zelliklere uygun igsel ve digsal
motivasyon kaynaklarinin se¢imine katki saglar. Digsal kaynaklar genellikle
basglangi¢ asamasinda daha etkin olmaktadir. Ancak siirecin devamhlig: igin
igsel kaynaklar yani duygusal yatirim (bireysel motivasyon) 6geleri daha 6n
plana ¢ikar. Bu noktada degisken odiiller devreye girmelidir. Yani sistem
hep kazanma ve bagar1 {izerine kurulmamugtir. Davranig degisimi agisindan
stireklilik gerekiyorsa, kaybetmek de segeneklerin arasinda olmalidir. (Can
kaybetmek, puan kaybetmek, rozet kaybetmek, seviye diigmek vb.)

Resim 1. Kanca Modeli

2.3. Oyunlastirmada Oyuncu Tipleri

Tablo 3. Oyuncu Tipleri

Oyuncu tiplerini ve davraniglarini ise 6 baglik altinda inceleyebiliriz.

Opyuncu Tipleri

Sorgulayicilar: Degisiklik ve yeniliklerden hoglanirlar. Degisimi temel alan innovatif
platformlar bu bireyler i¢in uygundur (Rodriguez ve ark., 2021; Tondello ve ark.,
2016).

Ozgiir Ruhlar: Yaraticiliktan ve kegfetrmekten hoglanirlar. Bagimsizliga imkan sunan
kademeli igerikler, gizli firsatlar ve kegif yapmak bu bireyler igin uygundur (Santos et
al., 2021).

Basaricilar: Zorluklarin iistesinden gelmekten ve basar1 elde etmekten hoglanirlar.
Kademeli gorevler, meydan okumalar, zorlayict gorevler ve macera igerikleri bu
bireyler i¢in uygundur (Vergara ve ark., 2023; Santos ve ark., 2021).

Oyuncular: Oyunda igsel ve digsal motivasyon kaynaklarinin (6zellikle digsal)
kullanimini 6nemserler. Puanlar, rozetler, fiziksel odiiller ve liderlik tablolar1 bu
bireyler i¢in uygundur (Tondello ve ark., 2017; Vergara ve ark., 2023).
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Sosyaller: Katilimli oyunlardan, grup aktivitelerinden ve deneyimlerini paylagmaktan
keyif alirlar. Takim veya ekip aktiviteleri, yarigmalar, sosyal aglar, sosyal etkilesim ve
sosyal statii bu bireyler i¢in uygundur (Tondello ve ark., 2016; Lavoué ve ark., 2021).

Yardimseverler: Kogluk yapma, ilham verme ve amag-anlam igerikli aktivitelerden
hoslanurlar. Bir geyleri biriktirme ve paylagma, bagis yapma ve biriyle ilgilenme ve ona
yardim etme benzeri igerikler bu bireyler i¢in uygundur (Nacke ve ark., 2011).

2.4. “Octalysis” Modeli

Yu-kai Chou tarafindan gelistirilen “Octalysis” Modeli, motivasyonel
faktorlerin kullanimi ile katihmi artirma ve davramig degisimi odakl
oyunlagtirma yaklagtminin kilit noktalarindandir (Mu, 2023; Christopher ve
Waworuntu, 2021). “Octalysis” Modeli, davranigi 6grenme ve deneyimleme
stirecinde yer verilen 8 temel oyun duygusunu su sekilde tanimlar:

1) Epik Anlam ve Cagr1: Bireyin biiyiik bir amaca hizmet etme arzusunu
harekete gegirir.

2) Gelisim ve Basar1: Beceri ve ¢aba gerektiren gorevler sunarak bireyin
ilerlemesinin ve bagarilarinin 6nemini yansitir.

3) Yaratictilk ve Geri Bildirimin Giiglendirilmesi: Bireylerin
yaraticiliklarini ifade etmelerine ve performanslart ile ilgili bildirim
almalarina olanak tanir. Burada seviyeler ve derecelendirmeler veya
liderlik tablolar1 gibi rekabet¢i unsurlardan faydalanilabilir.

4) Sahiplik ve Sahip Olma: Bireyin harcadigi ¢abanin sonucunda
bagarilarini sahiplenme ihtiyacini ifade eder.

5) Sosyal Etki ve Iligkililik: Kisilik ozellikleri dikkate ahinarak
sosyallesmenin katilimi artiracag: diigiintilen durumlarda i birligini
ve sosyal etkilesimi tegvik eden topluluklar olusturmay: ifade eder.
Bireyin sosyal olarak etkilesime girme egilimini vurgular.

6) Azlik ve Sabirsizlik: Aciliyet duygusunu kullanarak katilimi artirmay1
ifade eder.

7) Belirsizlik ve Merak: Kesfetme ve kesfetmeyi tegvik eden unsurlar
dahil ederek katihm istegi yaratir, merak uyandirir.

8) Kayip ve Kaginma: Anlam yiiklenen olguya yonelik azalma veya
kaybetme gibi duygulardan yararlanir (Khaleghi vd., 2021; Ouariachi
vd., 2020).
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2.1.1. Oyunlastirmanin Diz Osteoartritinde Fizyoterapi ve
Rehabilitasyon Amagli Kullanimi

Teknolojinin gelisimi ile egzersiz yapmak i¢cin mekandan bagimsiz bir ¢cok
segenek seklinde kargimiza gikmaktadir. Giiniimiizde web uygulamalar ve
mobil uygulamalar tizerinden gergeklestirdigimiz egzersiz programlar: hem
zaman-mekan agisindan hem de ekonomik anlamda kullaniciya 6zgiirlitk
tanimaktadir. Ozellikle son zamanlarda kullanimi yayginlagmakta olan sanal
gergeklik (VR) ve artirllmig gergeklik (AR) tabanli platformlar sayesinde
kullanicinin  hedefine uygun egzersiz segenekleri genis bir perspektifle
sunulmaktadir. Hastane disi ortamlarda egzersizlerin gergeklestirilmesiyle
birlikte, bireysel egzersiz takibine olanak saglayan giyilebilir teknolojilerin
de kullanimini daha yaygin hale gelmektedir. Bu giincel tedavi segenekleri,
klasik tedavi anlayisimizin yenilenmesine, ¢esitlenmesine ve

Tek bagina yasayan, aile ve yakinlarmin destegi olmayan bireylerin
egzersiz programlarina katilimlar1 ve devamliliklar1 daha diisiik olmaktadr.
(Bennell vd., 2011). Ayrica, spesifik tedavi yontemlerinin sadece belirli
tesislerde sunumu ve mekanlara erigim konusunda yaganan giicliikler
katiimda azalmayla sonuglanabilir (Fransen vd., 2015). Bu noktada erigim
giigliigii yasayan bireylere ev ortaminda gergeklestirebilecekleri egzersiz
seceneklerinin sunumu ile egzersize katilim artirlabilir.

Oyunlagtirmanin ~ fizyoterapi  ve  rehabilitasyon  programlarina
entegrasyonunu saglayan gesitli egzersiz platformlarinin igeriginde; bireysel
hedef olugturma, ilerlemenin takibi (puan, seviye sistemleri), sosyal yarig
duygusu olugturan liderlik tablolari, hatirlatma ve anlik bildirimler, bagar1
sonrast motivasyon bildirimleri, gorev igerikli meydan okumalar ve odiil
sistemi yer alir. Oyunlagtirmanin temelinde yer alan 8 temel oyun duygusu
bireyin aktiviteye katilminda 6nem tagir. Bunun yaninda oyun tasarim
ogelerinden tetikleyicilerin egzersiz programlarna dahil edilmesi ile
hatirlatmalarla, bildirimlerle ve giinliik gorevlerle katilimcinin akigta kalmasi
yani siirekliligi saglanabilir. I¢sel motivasyonun gelisimi zamanla bireyde
aktiviteye devam etme duygusu olusturur, yatirnma dontistir ve hedeflenen
davranig degisikligini kazandirmaya yardimci olur.

Psikolojik faktorler, ozellikle depresif semptomlar ve diisiik 6z yeterlilik,
diz OAl1 bireylerde egzersiz katiliminda diisiise neden olmaktadir. Bu
psikolojik etmenler motivasyonu diigtirerek hastanin bir egzersiz rutini
baglatmasini veya buna uyum gostermesini zorlagtirabilir (Fernandes vd.,
2013). Eger katilimcilar sosyallesmekten zevk aliyorsa “Octalysis” modelinde
yer alan sosyal etki ve iligkililik kullanilarak, bireylerin grup aktivitelerine
katilmlar1 desteklenir ve benzer hastahk semptomlariyla miicadele
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eden Kkisilerle egzersiz deneyimlerini paylagmalarina olanak saglamak
katilimi destekleyici bir yaklagim olabilir. “Kanca Modeli”nde yer alan
tetikleyici unsurlara yer verilerek bireye gorevleri igin hatirlatmalar, gorevi
tamamladiklarinda motivasyonel geribildirimler sunularak egzersize katilimi
desteklenir. Daha onceki tedavi deneyimlerinde egzersiz uygulamalarindan
yarar gormeyen bir bireyde gelisebilecek egzersizin etkisizligi algisindan
dolay1 egzersize katilimda isteksizlik meydana gelebilir (Yang vd., 2022).
Bu tip durumlarda egzersiz uygulamalarina 8 temel oyun duygusundan
“Yaraticilik ve Geri Bildirimin Giiglendirilmesi”nden faydalanilarak anlk
geribildirimlerin entegre edilmesi motivasyonu artirict bir yéntem olabilir.
Egzersiz igeriginde; seviye atlama, puan tablolar1 ve liderlik tablolar1 gibi
meydan okumalar ile bagarinin bireysel takibine yonelik yaklagimlar katilimi1
desteklemeye yardimcr olacaktir. Katimcinin bireysel davranigsal ogeleri
g6z oniine aliarak uygun 6diil sistemleri (igsel-digsal) stirece dahil edilebilir.
Belirli bir siire kilo verme amagh egzersiz yaparak rutin olusturdugunuzda
diyeti bozmama, egzersizi ve kilo verme davramgini siirdiirme istegi
olusur. Ayrica oyuncu tipleri dikkate alinarak tasarlanan bireysel egzersiz
programlarinda bireylerin kisilik 6zelliklerine uygun motivasyonel 6geler ile
zenginlestirilerek katiimda devamlilik saglayabilir. Ornegin birey sorgulayici
ise yenilik, bagaran ise meydan okumalar, 6zgiir ruh ise yenilikler, oyuncu
ise Odiiller, sosyal kisi ise grup aktiviteleri veya yardimsever ise kogluk
benzeri gorevler egzersiz egitimine dahil edilmelidir. “Octalysis” Modelinde
yer alan belirsizlik ve merak, kegfetme istegi uyandirmaya yardimcr olur.
Sonrasinda bireysel davramig modeli olugur. Oyunlagtirmada, davranig
kazaniminda sadece “Kanca Model”1 yeterli olmaz. Bu nedenle, belirli bir
noktadan itibaren sadece kazanmak degil kaybetmekte siirece dahil edilmeli
ve Odiiller degigken olmalidir. Yani sekiz temel oyun duygusundan kayip
ve kaginma devreye girmelidir. Boylece birey, kazanimlar1 veya elde ettigi
bagarilar1 koruma ve kaybetmeme davranigini da 6grenmis olur. Bireyin, iki
egzersiz seansina ist tiste katilmadiginda yasayacagi puan kaybr veya beg
egzersiz seansina katilmadiginda programin diginda kalacag ve tig ay tekrar
egzersiz programina yeniden dahil edilmeyecegi gibi kurallarin varligi kayip
ve kaginma davranigina 6rnek olabilir.

Egzersiz programlarinda kullanilan fiziksel egzersiz ve fizyoterapi oyunlari
(exergaming), hedeflenen aktiviteleri veya egzersizleri oyunlar igerinde
kullanicilarin - aktif bigimde gergeklestirilmesine olanak saglamaktadir.
“Exergaming” uygulamalari ile bireylerin hareket yeteneklerini artirmaya
yonelik aligtirmalara oyun tasarim ogelerinin eklenmesi sonucu egzersizler
eglenceli hale getirilmis olur. Egzersiz programlarinda oyunlagtirmanin
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kullanildig1 ve diz OA tedavisinde uygulanabilecek en etkili 6rnekler agagida
yer almaktadir.

> Gamified Exercise Platform (GEx-Platform): GEx-Platform,
egzersizleri daha eglenceli ve motive edici hale getirmek igin
oyunlagtirma mekanizmalarini kullanan bir platformdur. Genellikle
fiziksel aktiviteyi tegvik etmek, bireylerin egzersizlere devamliligin
artirmak ve saglik hedeflerine ulagmalarina yardimcr olmak igin
tasarlanmugtir. Egzersize baglamadan 6nce hatirlatmalara, katilimcinin
seviyesine uygun bireysel hedeflerin planlanmasina, egzersiz sonrasi
puan ve rozetlerle katihmcinin odiillendirilmesine, bireylerin
bagarilarin1 ve geligimlerini grafiklerle takip edilmesine, bireysel ve
gruplara yonelik yarigmalara, sosyal etkilesim ve rekabet duygularinin
gelisimine imkan verir.

> Rehabilitation Gaming System (RGS): Rehabilitation Gaming
System (RGS) diz OA'da egzersizlerde kullanilabilecek VR tabanli bir
egzersiz platformudur. Ozellikle egzersizler sirasinda motor ve biligsel
fonksiyonlar1 gelistirici etkisiyle motor 6grenmeyi destekler. Avatarlar
ile kullanicinin bir rolii tistlenmesiyle baglayan tedavi stirecinde oyun
tasarim Ogelerinden, kigisellestirilmis hedeflere, bagariy1 takip etmede
puan ve skorlara, egzersiz esnasinda anlik geribildirimlere, rozetlere
yani Odiillere, zorluk derecesi kademeli olarak artan gorevlere,
ilerlemeyi gosteren seviyelere, rekabet ve sosyal etkilesime yer verir.
Ayrica bireyin terapisti de ilerlemeyi takip edebilir.

> RePlay Health: Bu uygulama yiiz yiize ortamda etkilesim iginde
gergeklestirilen ve katimcmnimn belli bir roli segerek role ait
gereksinimleri daha iyi anlamasini saglayan oyunlagtirilmig simiilasyon
uygulamasidir. Interaktif olarak tedavi plaminin  siirdiiriilmesine
olanak saglayan bu tasarim katilimciya tistlendigi rolde; karar verme
stireglerinin yonetimini ve neden-sonug iligkisini anlamasini saglar.
Ovyun tasarim 6gelerinden; kigisellestirilmis hedeflere, puanlara, farkl
problemlere 6zgii senaryolara, gorevlere, odiillere, sosyal paylagima ve
anlik geribildirimlere yer verir.

> Nintendo Wii Fit / Wii Sports: Diz OA’ya yonelik ¢esitli egzersizlerin
ve denge caligmalarinin gergeklestirilmesine olanak saglayan VR
tabanl bir hareket sensorii platftormdur. Oyun tasarim ogelerinden;
kigisellestirilmis hedeflere, puan sistemine, bagari elde ettikge ilerleyen
seviyelere, gorevlerin yerine getirilmesiyle kazanilan odiillere, sosyal
paylagima, rekabete ve giinliik geribildirimlere yer verir.
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» Xbox Kinect Tabanli Egzersizler: Hareket sensorlerine sahip olan
Xbox Kinect platformu, bireylerin belirli egzersizleri ve becerileri
sanal ortamda gergeklestirmeye imkan veren bir platform olarak 6ne
¢tkmaktadir. Bireyleri rutin aktivitelere dondiirmeden 6nce hedeflenen
aktivitelerin giivenli ortamlarda tekrarli olarak deneyimlenmesine
ve motor Ogrenmenin ger¢eklesmesine olanak saglamaktadir.
Ayni zamanda oyun tasarim oOgelerinden skor ve puan sistemine,
zorluk seviyesinde derecelendirmelere, hareketlerle ayni anda anlik
bildirimlere ve kogluk bildirimlerine, ilerlemeyi gosteren seviyelere,
sosyal yarigt temsilen liderlik tablolarina, meydan okumalara ve
gergeklestirilen gorevlerin ardindan 6diil sistemine yer verir.

Sonug olarak egzersiz egitimi ¢ok faktorlii bir planlama siireci gerektirir.
Bireyin egzersiz programina uyumunun ve motivasyonun artirilmasinda
kiginin semptomlar1, hedefleri, kigilik 6zellikleri, motivasyonel ihtiyaglari,
ckonomik kosullari, yasam ve/veya ¢aliyma kosullari, teknoloji kullanim
diizeyi, ulagim ve erigim olanaklar1 bir biitiin olarak ele alinmali ve
bireysellestirilmis egzersiz programi olugturulmalidir. Oyun tasarim ogeleri
yer almaksizin planlanan tedavi programlari semptomlarla sinirli kalarak
sadece hastanin medikal ihtiyaglarini gbzetmeyi amaglar. Dolayisiyla kalict
bir davranig degisimi beklenemez. Ancak bir aligkanlik edinme ve aligkanlig:
stirdiirme siirecinde bireysel motivasyon oOgeleri ve davranig degigimi
olmaksizin kazanimin yagama entegrasyonu miimkiin olmayacaktir.
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Bolim 6

Oyunlagtirma Temelli Emzirme Danmigmanlig: ve
Hemsirelik

Fatma Nur Yavuz!

Sena Kaplan®

Ozet

Emzirme, yenidoganin saglikli gelisimi i¢in en 6nemli beslenme yontemi
olup, Diinya Saglik Orgiitii ve UNICEF (United Nations Help Fund for
Children, Birlegmig Milletler Cocuklara Yardim Fonu) tarafindan ilk alt1 ay
yalnizca anne siitiiyle beslenme 6nerilmektedir. Emzirme oranlarini artirmak
i¢in etkili destek ve egitim siireglerine ihtiya¢ vardir. Hemgireler, annelere
emzirme teknikleri, siit tiretiminin devamlilig: ve kargilagilabilecek sorunlarin
yonetimi konusunda rehberlik ederek emzirme siirecinin daha bilingli ve
stirdiiriilebilir olmasini saglarlar. Emzirme damigmanhigs verilirken hemgireler
bu siiregte kritik bir rol oynamakta olup emzirme egitiminin etkinligi igin
yenilik¢i yontemlerin kullanimi 6nemlidir.

Gelencksel egitim yontemleri bazen yetersiz kalirken, oyunlastirma temelli
yaklagimlar ve oyunlagtirma teknikleri ebeveynlerin 6grenme siireglerine aktif
katthmint tegvik edebilir. Oyunlagtirma, egitimde etkilesim ve motivasyonu
artirarak, Ogrenmeyi eglenceli ve siirdiiriilebilir hale getiren bir stratejidir.
Teknolojinin egitim siireglerine entegrasyonu, Sanal Ogrenme Ortamlari ve
mobil uygulamalar gibi araglarla desteklenmektedir. Oyunlagtirilmig emzirme
egitim materyalleri ve videolar, ebeveynlerin bilgiye erigimini kolaylastirmaktadur.

Sonug olarak, oyunlagtirma ve teknoloji destekli egitim yontemleri hem saglik
calisanlarmin hem de ebeveynlerin emzirme stirecine daha etkin katilimin
saglamaktadir. Hemgirelerin emzirme damigmanligr alanindaki etkinligi
artirilmali ve bu siiregte yenilikgi yontemlerin kullanimi tegvik edilmelidir.
Hemygirelerin bu yenilik¢i yaklagimlari benimsemesi, emzirme oranlarini
artirmada ve anne-bebek sagligini desteklemede 6nemli bir adimdir.
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1. EMZIRMENIN ONEMI

Emzirme, yenidoganin saglikli bir sekilde hayata baglamasi, saghginin
korunmas: ve geligimi i¢in en 6nemli besin kaynagi olan anne siitiiniin
bebege ulagtirlmasin saglayan en etkili yontemdir. Diinya Saglik Orgiitii
(DSO) (2017) ve Birlesmis Milletler Cocuklara Yardim Fonu (UNICEF)
(2017), bebeklerin dogumdan sonraki ilk alt1 ay yalmzca anne siitiiyle
beslenmesini ve altinci aydan sonra uygun ek gidalarla birlikte emzirmenin
iki yag ve sonrasina kadar devam etmesini Onermektedir. Tiirkiye’de emzirme
uygulamalari incelendiginde, Tirkiye Niifus Saghk Aragtirmasi (TNSA)
(2018) verilerine gore, yenidoganlarin %71,3’ti dogumdan sonraki ilk bir
saat iginde emzirilmekte; ancak ayni donemde, yenidoganlarin %41,7’sine
anne siitli diginda siv1 veya kat1 gidalar verilmektedir. Emzirme sonuglarinin
tyilestirilmesi i¢in, emzirmenin basaril bir gekilde baglanmasi, stirdiirtilmesi
ve desteklenmesi biiyiilk 6nem tagimaktadir. Bu siiregte, dogum Oncesi
donemde verilen egitimlerin etkili olmast ve dogum sonrasinda karsilagilan
sorunlarin erken tespit edilip ¢oziilmesi agisindan hemgirelerin rolii kritik bir
seviyededir. Emzirme donemi, anne ve bebek saghigi agisindan kritik bir stireg
olup, bu donemde annelere yonelik danigmanlik biiyiik 6nem tagimaktadir
(Fijacko, N. et al., 2020). Bu siirecte hemgireler emzirme damigmanligt
sunumunda annelerin ve bebeklerin emzirme ile ilgili ihtiyaglarini karsilar,
sorunlar1 belirleyip ¢6zer. Gebelikten itibaren annelere emzirme ve anne
sitli hakkinda verilen egitim, bebeklerin ilk alti ay sadece anne siitiiyle
beslenmesini destekler (Ceylan, 2024). Teknolojinin gelismesiyle birlikte
emzirme damigmanhiginda yiiz yiize desteklerin yani sira tele-saglik
hizmetleri, sanal gergeklik ya da artirilmig gergeklik iizerine temellendirilmig
uygulamalar, mobil uygulamalar, ¢evrim igi egitimler ve oyunlagtirma temelli
yaklagimlar gibi yenilik¢i yontemler yayginlagmistir. Oyunlagtirilmig mobil
uygulamalar, sanal simiilasyonlar ve interaktif egitim materyalleri sayesinde
anneler, emzirme tekniklerini eglenceli ve etkili bir gekilde 6grenerek siirece
daha bilingli katilim saglayabilmektedir. Ozellikle ulagimi kisitl veya sosyal
destegi yetersiz anneler i¢in bu teknolojik destekler, emzirme siirecinde
onemli bir avantaj sunmaktadir (Fijacko, N. et al., 2020, Ceylan, 2024).

2. OYUNLASTIRMA TEMELLI EMZIRME DANISMANLIGI

Ovyunlagtirma temelli danmigmanlik, egitim ve danigmanlik egitimlerini,
mobil uygulamalar, sanal simiilasyonlar ve interaktif materyaller araciligryla
oyunlagtirarak, Ogrenmeyi daha eglenceli ve etkili hale getiren bir
yaklagimdir. Oyunlagtirma tekniginde 6diil sistemleri, liderlik tablolari,
geri doniitler ve ilerleme 6geleri gibi tegvik edici araglarin kullanilmasi
eriskinlerde motivasyonu artirmaktadir. Bu yaklagim bireyin bilgi edinme
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motivasyonunu artirirken, ayni zamanda psikomotor becerilerin geligimine
de katki saglamaktadir (Grassley, J. S, et al., 2017). Oyunlagtirma temelli
danigmanlik yaklagimi son yillarda emzirme damgmanhg siireglerinde de
kullanilmaktadir. Emzirme damgmanlhiginda oyunlagtirma tekniklerinin
kullanilmasi, annelerin daha eglenceli ve etkilesimli bir ortamda dogru bilgiyi
sunarak, onlarin 6grenme siirecini destekler. Oyunlagtirma yontemi emzirme
egitim ve danigmanligr alaninda kullanildiginda; anneyi egitimin merkezine
yerlestirerek “anne merkezli danigmanlik” anlayisini benimser. Emzirme
egitimine yonelik 6grenme teorilerini iyi bilen bir saglik profesyoneli,
uygulamali egitimler; rol yapma teknikleri ve dijital simiilasyonlar gibi
yontemleri kullanarak anneye daha etkili bir danigmanlik sunabilir (Lespiau,
E, 2019).

Teknolojik araglar, dogru bilgiye ulagmay1 kolaylagtirirken, ayn1 zamanda
ogrenmeyi tegvik eden bir deneyim sunarak, emzirme bagarisini artirabilir.
Diinya yeni teknolojik ilerlemeler ¢agina girmig olmasina ragmen, egitim
sistemi bu gelismelerin gerisinde kalmaktadir. Bu durum, ¢agdas yetiskin
egitiminde reform ve yenilik ihtiyacin1 ortaya koymaktadir (Balliu, V. et
al, 2017). Yaklagimlarin gelisimi, egitimde teknolojik olarak desteklenen
yeni yaklagimlarin da geligmesini saglamistir. Bu baglamda, oyunlagtirma,
yenilikgi ve ilgi gekici bir yaklagim olarak &ne ¢ikmaktadir. Insan dogasinda
yeniliklere ilgi duyma, becerilerini gelistirme ve bilgi edinme egilimi
bulunur. Bu o6zellikler, bireyin verimliligini, azmini ve yasam boyu refahini
destekler. Oyunlagtirma, hemgirelik gibi farkli alanlarda bireylerin biligsel,
sosyo-duygusal ve psikomotor becerilerini degerlendirmek igin bir arag
olarak kullanilabilir. Aragtirmalar, oyunlagtirilmis egitimin bireylerin igsel
motivasyonunu digsal motivasyona kiyasla daha giiglii bir sekilde gelistirdigini
gostermektedir (Moraes, V. C. D., et al., 2021).

Saghk alaminda Bilgi ve Tletisim Teknolojilerinin  (BIT) artan
entegrasyonu, saglik egitiminde yeni yaklagimlarin benimsenmesini ve saglk
profesyonellerinin dijital yetkinlikler kazanmasini zorunlu hale getirmistir.
Ozellikle kadinlarin gebelik ve dogum sonu dénemlerinde anne adaylarina
sunulan egitimlerin teknoloji destekli yontemlerle zenginlestirilmesi, bilgiye
erisimi kolaylagtirarak daha bilingli ve saglikli bir gebelik ve dogum sonu
stireci gegirmelerine katki saglar. Bu baglamda, saglik profesyonellerinin
BIT’i etkin bir sekilde kullanabilmesi hem gebelik egitimlerinin etkililigini
artirmak hem de bireysellestirilmis danigmanlik hizmetleri sunmak agisindan
kritik bir 6neme sahiptir. Ulusal Cekirdek Egitim Programi (UCEP), saghk
profesyonellerinin iletigim becerilerini gelistirirken, bu siiregte teknoloji
destekli egitim ve danigmanlik hizmetlerini etkin bir sekilde kullanmalarini
onemli bir gereklilik olarak vurgulamaktadir. (Castro, T. C., 2018). Ancak
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geleneksel 6gretim yontemlerinin  sinirhiliklars, bu hedeflere ulagmada
zorluklar yaratmaktadir. Bu noktada, aktif 6grenme yontemlerinin, 6zellikle
oyunlagtirma unsurlarini igeren Sanal Ogrenme Ortamlarinin, hemsirelik
egitiminde uygulanmasi, yenilik¢gi ve etkili bir ¢6ziim sunmaktadir
Oyunlagtirma, oyun estetigi, mekanikleri ve dinamiklerini egitim baglamina
entegre ederek, bireylerin motivasyonunu ve katilimini artirmayr amaglar.
Puanlar, rozetler, seviyeler ve geri bildirim gibi oyunlagtirma unsurlari,
ogrencilerin 6grenme siireglerini daha etkilegimli ve ilgi ¢ekici hale getirir
(Martins RS, 2016). Aragtirmalar, oyunlagtirma stratejilerinin hemsirelik
egitiminde kullaniimasinin 6grencilerin biligim becerilerini gelistirdigini ve
onlar1 teknolojiye daha yatkin hale getirdigini gostermektedir. Ayrica, Sanal
Ogrenme Ortamlarinin, esnek zamanlama ve erisim kolayligi saglayarak
Ogrenme siirecine deger kattig1 ifade edilmektedir. Bu nedenle, hemsirelikte
oyunlagtirmanin uygulanmasi, gelecegin profesyonellerini daha donanimh
hale getirmek igin yenilikgi bir yaklagim olarak 6ne gtkmaktadir. Oyunlagtirma
hem hemygireler hem de bakim verilen bireylerin 6grenme ortamlarini daha
gekici hale getirerek dersleri birakma oranlarini azaltmakta ve onlar1 engelleri
agmaya ve kurslar1 tamamlamaya tegvik etmektedir (Tenério, T, 2018).

Diinyada, kanita dayali emzirme 6nerilerine uygun sekilde emzirilen bebek
say1st azdir ve emziren aileleri desteklemek igin evrensel bir yaklagim heniiz
yoktur. Bu eksiklik, kiiresel emzirme oranlarini, kadin ve ¢ocuk saghgin
korumak igin gereken seviyenin altina ¢ekmektedir. UNICEF (2018) ve
DSO (2018), Baby Friendly Hospital Initiative (BFHI) kapsaminda,
emzirme destekleyen bir ortam yaratmak amaciyla “Bagarili Emzirme
Igin On Adim™ geligtirmistir. Bu adimlar arasinda personelin emzirmeyi
desteklemek igin yeterli bilgi ve beceriye sahip olmasi 6nerilmektedir. Ancak,
bu egitimlerin ne olgiide uygulandig belirsizdir. 2016 yilinda yayimlanan
Lancet emzirme serisi, emzirmenin korunmasi ve tesvik edilmesi i¢in alti
eylem noktas1 Onermigtir. Bu eylemler, emzirme faydalar1 hakkinda bilgi
yaythmini artirmak ve emzirme becerilerini destekleyecek miidahalelerin
uygulanmasini igerir. Saglik profesyonelleri, emzirme destegi saglamak igin
onemli bir rol oynasa da organizasyonel kisitlamalar bu destegi saglamalarini
zorlagtirmaktadir (Mulcahy, H., 2020).

Gebelere sunulan ¢evrimigi egitim kaynaklar1, emzirme bilgisi ve destegine
erigimi artirarak geng ebeveynler arasinda emzirme sonuglarini iyilegtirebilir
Dogum o6ncesi egitim miidahaleleri, kadinlarin emzirme 6z-yeterliligi ve
niyetini etkileyebilir; ancak, kadinlar genellikle saglk bilgisi igin interneti
kullandiklart igin geleneksel derslere katilmayabilirler. Bilgisayar tabanl
miidahaleler, kadinlarin emzirme egitimi ve bilgilerine ulagmalari igin etkili
bir format sunabilir. Internet, kadinlarin dogum 6ncesi egitim miidahalelerine
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erigimini artirma potansiyeline sahiptir ve bu da emzirmenin baglatilmasini,
stiresini ve sadece anne siitiiyle beslenmeyi iyilestirebilir (Moraes, V. C. D.
etal., 2021, Grassley, J. S. et al., 2017). Yapilan bir ¢aligmada 8144 dogum
yapan kadimnla bir anket yapilmis, ¢ogunun internete erigimi oldugu, bunu
siklikla iletisim i¢in kullandig ve ¢evrimigi saglik bilgisi almakla ilgilendigi
bulunmugtur. Mobil cihazlar kullanilarak emzirme egitimi modiillerinin
sunulmasi, kadinlarin emzirme konusundaki bilgilerini artirmada etkili
olmugtur. Kadinlar, faydal bilgiler 6grendiklerini ve emzirme kararlarinda
desteklendiklerini ifade etmislerdir (Bensley, R. J., 2014).

Oyunlagtirma temelli yapilan randomize kontrollii bir ¢aligmada, 35.
gebelik haftasindan postpartum 2. haftaya kadar Oyunlagtirilmiy Emzirme
Damigmanligt verilen kadinlarda kontrol grubundaki kadinlara gore
emzirme 0z yeterliliklerinin arttig1 belirlenmistir. Bu ¢ahiymadan kullanilan
oyunlagtirilmig uygulama gorselleri Sekil-1‘de belirtilmistir (Bulut, 2024).

Yardim htiyacim Varl
re 1 Emzirmeyl Emzirme yoloalojunda oplam
u. Egrenecegin giirey fig tane ayun eynayacaksmn, yu
B dalu bir maceraya anda birinel kattayve, Bugiin itk
H b hazir musin?

OYURE OYRUyOruz,

But yoleuluketa seni han
eflenceli giirevler bekliyar,

Her dofgru yanitomla bir bebegin
daha annesiyle emzivme bajgin
giiglendirmesine yardim etmiy
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Sekil- 1. Oyunlastwilmas emzivme danssmanlyj wygnlamalary igin ornek-1

Bulut, O. U. (2024). Oyunlagtirilms emzirme damsmanlyis programumm emzirme 6z
yeterliligi, basarist ve meme sorunlarma etkisi: Randomize kontvollii biv ¢alisma (Doktora
tezi). Lokman Hekim Universitesi, Sajlk Bilimleri Enstitiisii, Hemgivelik Anabilim

Dals. Tez Danssmmana: Prof. Dr. Zelbva Golbag.

Oyunlagtirma temelli yapilan bagka bir deneysel arastirmada, gebe
kadinlarin emzirme 6z yeterliligi, bilgisi ve bagarisini artirmayr amaglayan
bir dortlii kart oyunu gelistirilmistir. Miidahale grubundaki gebelere, {i¢
hafta boyunca sekiz egitim oturumu siiresince emzirme dortlii kart oyunu
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oynatilmigtir. Egitim modeli, girigler, oyunlar ve degerlendirmeler igeren
bu dortlii kart medya kullanilarak olugturulmug ve emzirme stirecine
odaklanmugtir. Kartlar, sekiz tema ve her tema igin dort karttan olugan
toplam 32 karttan olugmaktadir. Oyunlagtirma temelli bu egitim sonucunda
oyunlagtirlmig emzirme egitimi verilen gebe kadinlarin kontrol grubu
gebelere gore emzirme konusundaki bilgi diizeylerinin ve 6z yeterliliklerinin
arttigl ve emzirmeye yonelik olumlu tutum gelistirdikleri belirlenmigtir
(Sithombing, J. S et al., 2022). Bu aragtirmada kullanilan egitim kartlarina
iligkin gorsel Sekil-2°de verilmistir.
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Sekil- 2. Oyunlastwrimas emzivme danssmanlyjr wygulamalar: igin ornek-2

Sihombiny, ]. S., Santoso, B., Santjaka, A., Edi, 1. S., Wijayanti, K., & Suwondo, A.
(2022). Education model based on gamification thvough exclusive breastfeeding quartet
cavd game to improve behavior and self-efficacy of breastfeeding mothers. International
Journal of Innovative Science and Reseavch Technology, 7(10), 2086. https://www.ifisvt.

com

Tang ve arkadaglarinin (2023) yapmus oldugu bir ¢aligmada, 3, 2, 1 Start
with Breastfeeding adli oyunlastirilmig bir mobil uygulama tanitilmaktadir.
Kullanicilarin tek bagina veya partnerleriyle birlikte sanal bir bebege bakim
saglamasini igeren bu uygulama, egitimsel igeriklere erisimi kolaylagtirmak
amactyla mevcut bir emzirme miidahalesi temel alinarak tasarlanmugtir.
Uygulama, ebeveynlerin ve partnerlerinin stirece katilimini tegvik etmektedir.
On iki ebeveynle gergeklestirilen degerlendirme, uygulamanin ebeveynleri
ve partnerlerini siirece dahil ettigini ve erken donem emzirme deneyimini
etkili bir gekilde aktardigini gostermektedir. Bu ¢aligmada kullanilan egitim
yontemine iliskin gorseller Sekil-3’te verilmistir.
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Sekil- 3. Oyunlastwilmas emzivme danssmanlyj, wygulamalary igin ornek-3

Tanyg, K., Gerling, K., Lijnen, M., Geets, M., Geurts, L., Aufheimer, M., &
Muyldermans, J. (2023). 3, 2, 1 Start with Breastfeeding: Supporting Pavtner
Involvement in Breastfeeding Education Through a Gamified Mobile App. In

Proceedings of Mensch und Computer 2023 (pp. 186-196).

3. OYUNLASTIRMA TEMELLI EMZIRMEDE BABA
KATILIMI

Babalarin destegi, emzirme bagarisinin en 6nemli faktorlerinden biridir
ve babalara yonelik emzirme miidahaleleri, 6nceki aragtirmalarda bagarili
bir strateji olarak belirlenmistir. Mobil teknoloji, saglik okuryazarhigin ve
saghkli davraniglart artirmak igin niifuslara ulagmak adina benzersiz firsatlar
sunmaktadir. Bir ¢aligmada gebe eglerine destek olmasi igin erkeklere, Milk
Man uygulamas: gelistirilmistir. Bu uygulama sosyal baglantili bir bilgi ve
destek kaynagi olarak gelistirilmis ve uygulama, emzirme ve bebek beslenmesi
tizerine odaklanmig olup, ayni zamanda erken ebeveynlik, destekleyici
partner olma ve yerel hizmet saglayicilar1 gibi daha genis konularda da bilgi
sunmak tizere tasarlanmugtir. Bu uygulama; sosyal konugmaya ve statik bilgi
kiitiiphanesine katilimi tegvik etmek igin liderlik tablolar1, rozetler ve puanlar
kullanmaktadir. Kullanicilar, gonderilere yorum yaparak, konugmalara
katkida bulunarak, anketlere oy vererek, diger kullanicilardan olumlu oy
alarak ve kiitiiphane makalelerini okuyarak puan kazanirlar. Kullanicilar,
puanlarin1 ve liderlik tablosundaki siralamalarini  gorebilirler. Caligma
sonucunda katilimcilar, mobil uygulamalarla ilgili deneyimlerinde farkliliklar
gostermig ve onerilen etkilesim stratejilerine kargi gesitli yanitlar vermistir.
Genel olarak, babalar, babalara yonelik boyle bir yaklagimi desteklemislerdir.
Bu uygulamada kullanilan gorseller Sekil-4’te gosterilmistir (Burns, K. et.al.,
2016).
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Sekil- 4. Oyunlasturdmas emzirme danssmanlyjir wygulamalars icin ornek-4

Burns, K., DipPhyHIthEd, M. P. H., Maycock, B. R., & Roslyn, C. Theory-Based
Design and Development of a Socially Connected, Gamified Mobile App for Men About
Breastfeeding (Milk Man), 2016.

4. SONUC

Emzirme egitiminin bagariyla vyiiriitiilmesi, bireylerin bilgi, beceri
ve motivasyon diizeylerini artirmayr hedefleyen etkili yaklagimlarla
miimkiindiir. Bu siirecte hemygirelerin rehberlik rolii kritik 6neme sahiptir.
Yenilikgi  yaklagimlardan biri olan oyunlagtirma, hemgirelik egitiminde
ogrenmeyi daha ilgi ¢ekici, interaktif ve etkili hale getiren bir arag olarak
on plana ¢itkmaktadir. Oyun estetigi ve dinamiklerinin egitim siireglerine
entegre edilmesi, emzirme egitimi alan bireylerin motivasyonunu artirirken,
Ogrenme siirecini eglenceli bir hale getirerek siirdiirtilebilir 6grenme sonuglari
saglamaktadir. Oyunlagtirma yontemleri, hem saglik caliganlarinin mesleki
yetkinliklerini artirmada hem de ebeveynlere yonelik egitim siireglerinde
verimliligi artirmada giiglii bir potansiyele sahiptir. Ozellikle, teknoloji
destekli araglar ve oyunlagtirma temelli materyaller, bireylerin bilgiye
erigimini  kolaylagtirmakta ve onlarin 6grenme siirecine aktif katilimini
tegvik etmektedir. Bu yaklagimlar emzirme egitiminin sadece annelerle
sinirlt kalmayip babalar1 ve diger aile bireylerini de kapsayarak genig bir
destek sistemi olugturmasimi saglamaktadir. Bu baglamda, hemsgirelerin
liderliginde uygulanan oyunlagtirilmig emzirme egitimleri, sadece kisa vadeli
ogrenme hedeflerini degil, ayn1 zamanda uzun vadeli saglik sonuglarin1 da
tyilestirmeye yonelik 6nemli bir adim sunmaktadir. Emzirme oranlarini
artirmak, ebeveynlerin bilingli tercihler yapmasina katkida bulunmak ve anne-
bebek sagligini desteklemek i¢in hemgirelerin bu tiir yenilik¢i yaklagimlari
kullanmas1 ve gelistirmesi son derece 6nemlidir. Bu nedenle, hemsirelik
egitim programlarinda oyunlagtirmanin daha genig bir sekilde uygulanmasi,
gelecegin saglik profesyonellerini daha donanimli hale getirecektir.
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Bolum 7

Menstrual Diizensizliklerin Yonetiminde
Oyunlasgtirma: Dyjital Saglik Uygulamalar: ve
Kisisellestirilmis Yaklagimlar

Giilsiim Akkus!
Didem Simsek Kiigiikkelepge?

Ozet

Menstruasyon, menargla baslayarak dogurganlk ¢ag: boyunca devam eden ve
bir kadinin yagaminn yaklagik 30-35 yilini kapsayan, tiim sistemleri etkileyen
tizyolojik bir stire¢ olarak tammlanmaktadir (Simgek Kiigiikkelepge, D., ve
ark. 2022). Menars, kadinlarda meydana gelen ilk ddet kanamasidir. Ureme
doneminde her ay diizenli olarak gergeklesen bu dongii “menstrual siklus”
olarak adlandirilir. Overlerden her ay bir folikiil iiretilir ve endometrium
oviilasyona hazirlanir. Eger gebelik gerceklesmezse, endometrium tabakasi
dokiilerek menstrual kanamaya neden olur. Hipotalamus, hipofiz anterior lob
ve overler, bu siirecin diizenli bir gekilde devam etmesi i¢in dengeli bir gekilde
¢alismalidir (Konang, A. 2023; Tagkin, L. 2020).

Menstriiel diizensizlikler, bu dongiide meydana gelen aksakliklar olup, kadinlarin
dreme sagligy tizerinde 6nemli etkiler yaratan ve sik kargilagilan durumlardir.
Bu diizensizlikler, yasam kalitesini olumsuz yonde etkileyebilir; ancak uygun
farmakolojik tedavi ve geleneksel yonetimlerle kontrol altina alnabilir. Geleneksel
tedavi yontemlerinin yani sira, dijital saglk teknolojileri ve oyunlagtirma gibi
yenilik¢i yaklagimlar, tedavi siireglerinde etkinligi artirmak igin kullanilmaktadir.
Ozellikle oyunlagtirma, hastalarin tedaviye uyumunu artirmaya yardimet olan bir
arag olarak 6ne ¢ikmaktadir. Dijital saglik teknolojileri ve oyunlastirma, tedavi
stireglerinin daha etkili hale getirilmesine katki saglamakta olup, oyunlagtirma
hastalarin tedaviye daha iyi uyum gostermelerini destekleyen bir yontem olarak
degerlendirilmektedir (Smith et al., 2023).
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1. Menstruasyon Nedir

Menstruasyon, menargla baglayarak dogurganlik ¢agi boyunca devam
eden ve kadin yasaminin yaklagik 30- 35 yilim kapsayan, biitiin sistemleri
etkileyen fizyolojik bir siireg olarak tanimlanmaktadir (§imsek Kiigtikkelepge,
D., ve ark. 2022). Menars ise, kadinlarda meydana gelen ilk adettir. Yaganan
bu fizyolojik siireg iireme ¢aginda sikluslar halinde meydana gelmekte olup,
“menstrual siklus” olarak adlandirilmaktadir Her siklus overlerden diizenli bir
sekilde folikiil iiretilir ve endometrium oviilasyona hazir hale gelir (Konang,
A. 2023; Tagkin, L. 2020). Normal menstrual siklus, 21-34 giinde bir olup,
3-7 giin siiren ve yaklagik 35 ml (5-80 ml) kan kaybina neden olur. Kisinin
menstrual siklusu kiginin genetik, obstetrik, sahip oldugu hastalik ve iyilik
haline gore, ¢evresine ve iklime gore degisiklik gosterebilmektedir (Giiney,
E., ve ark. 2017). Menstrual siklusun diizeni, uzunlugu ve kanama miktari,
hormonal eksende meydana gelebilecek degisikliklerden etkilenebilmektedir
(Ugar, T., ve ark. 2015.). Menstrual siklusta gebelik ger¢eklesmezse,
endometrium tabakast dokiiliir ve menstrual kanamaya neden olur. Bu
menstrual dongiiniin diizenli bir gekilde ger¢eklesebilmesi igin hipotalamus,
hipofiz anterior lob ve overleri dengeli bir sekilde ¢aligmasi gerekmektedir
(Konang, A. 2023; Tagkin, L. 2020). Bu dengede meydana gelen aksakliklar

menstrual diizensizliklerin yaganmasina neden olmaktadur.

2. Menstruel Diuizensizlikler

Menstrual diizensizlik, menstrual siklusun degiskenligi ile karakterize
olup, menstruasyon dongiisiiniin siire ve sikiginda meydana gelen sapmalar
ile menstruasyon kanamasinda meydana gelen degisiklikler olarak karsimiza
¢tkmaktadir (Yildirnm, E, ve ark. 2023; Derya, Y. A., ve ark. 2015).
Diizensiz menstrual siklus, diinya ¢apinda iireme ¢agindaki kadinlarin %5
ile %34’tinde goriilmekte olup ayn1 zamanda kadinlarin jinekologa en sik
bagvuru nedenlerinden biridir. Menstrual diizensizligi olan kadinlarin daha
sonraki yagamlarinda kalp hastaligi, diyabetes mellitus, kronik bobrek
yetmezligi, infertilite, erken menopoz, meme ve over kanseri gelisme riski
daha yiiksektir. Menstrual diizensizlikler, ig verimliligini, yagam kalitesini ve
gelecekteki kronik saglik sorunlarini etkiler ayrica saglik sistemlerine mali
yik getirir (Yildirim, E, ve ark. 2023). Hormon tedavisi, kontrasepsiyon
kullanimi ve bazen cerrahi miidahaleler, tedavi segenekleri arasinda yer
almaktadir. Bunlarin yani sira , yasam tarzi degisiklikleri, egzersiz ve stres
yonetimi gibi non-farmakolojik yaklagimlar da menstrual diizensizliklerin
tedavisinde  kullanilabilmektedir. ~ Dismenore, amenore, menoraji,
oligomenore, metroraji, polimenore ve premenstrual sendrom, menstrual
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siklus ile ilgili en sik kargilanilan sorunlar olarak kargimiza ¢ikmaktadir
(Uyuslu, N. 2023; Yildirim Varisoglu, Y. 2023).

Menstrual diizensizlikleri tanimlamak i¢in; menstrual kanamanin sikligy,
siresi ve miktarindaki degisiklikler 6nem arz etmektedir.

Amenore, menstruasyonun olmamasi veya kesilmesidir.

Menoragi veya hipermenore, menstrual sikluslarin diizenligi oldugu fakat
150 ml’den fazla olan ya da 7 giinden uzun siiren menstriiel kanamalardr.

Metroragi, menstrual kanamanin diizensiz olmasidir.

Hipomenore, menstrual kanamanin miktarinin 20 mI’den az olmasidir.
Oligomenore, adet aralarinin 35 giinden daha uzun olmas: anlamina gelir.
Polimenore, adet donemlerinin 21 giinden kisa olmasidur.

Menstrual diizensizlikler, sadece dogurganhk ¢aginda degil aym
zamanda premenooz, postmenopoz ve postpartum donemde de kargimiza
¢tkmakatadir (Tagkin, L. 2020.).

Menstrual diizensizliklerin tedavisinde farmakolojik ve non-farmakolojik
yaklagimlar uygulanmaktadir. Farmakolojik yontemler arasinda oral
kontraseptifler, hormon replasman tedavisi ve nonsteroid antienflamatuvar
ilaglar (NSAID’ler) bulunurken, Non-farmakolojik yaklagimlar ise saglikli
beslenme, diizenli egzersiz, stres yonetimi ve mindfulness teknikleri gibi yagam
tarz1 degigikliklerini igermektedir. Ayrica, tamamlayici tip uygulamalar1 da
menstriiel diizensizliklerin kontroliinde destekleyici bir rol oynayabilmektedir.
Bazi durumlarda cerrahi miidahalelere de bagvurulabilmektedir (Balkan, A.
E, Adin, R. 2019; Sahin, N. M. 2019; Uyuslu, N., ve ark. 2023). Gelencksel
tedavi yontemlerinin yani sira, dijital saglik teknolojileri ve oyunlagtirma
gibi yenilik¢i yaklagimlar da, tedavi siire¢lerinin etkinliklerini artirmak i¢in
kullanilmaktadir. Bu baglamda, oyunlagtirma, bireylerin tedaviye uyumlarin
artirmaya yonelik bir arag olarak 6ne ¢tkmaktadir. Dijital saglik teknolojileri
ve oyunlastirma gibi yenilik¢i yontemler, tedavi siireglerinin etkinligini
artirmak i¢in kullanilmaktadir (Marangoz, M. 2024; Smith et al., 2023.).

3. Oyunlastirma Kavrami

Ovyun fikri insanlk tarihi kadar eskidir. Cocuklarin birbirlerine yaptiklart
sakalar ve yetigskinlerin eglenmek igin yaptiklari gok sayida aktivite oyun olarak
goriilebilir. Bireylerin ve toplumlarin sosyal yagamlari, segim sistemlerinin
yapisinda siklikla goriiliir. Ornegin, Tiirkler yiizyillardir cirit atmayr savag
oyunu olarak oynadilar (Marangoz, M. 2024.).
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Ovyunlagtirma ile ilgili olarak ¢egitli alan uzmanlarmnin goriiglerini
inceledigimizde, evrensel kabul gormiis bir tanimin  bulunmadigim
gozlemlenmektedir. Bu tanimlamalar, genellikle deneyimleme, adanmuglik,
motivasyon ve etkilesim gibi kavramlara odaklanir. Oyun tasariminin oyun
disinda da kullanilabilecegi tanimi en yaygin kullanilan tanimdir (Deterding,
etall, 2011.)

Ovyunlagtirma, insanlarin motivasyonunu, ilgisini ve katilimini artirmay1
amaglayan bir strateji ve yaklagimdir. Bu, oyunlarin tasarimini ve mekaniklerini
farkli baglamlarda kullanarak yapilir. Oyunlagtirma, bir geyi yapmaya,
belirli davraniglar1 geligtirmeye veya 6grenmeyi eglenceli hale getirmek igin
oyun unsurlarimni (6rnegin skorlama sistemleri, 6diiller, bagarilar vb.) oyun
diginda kullanma fikrini igerir (Zichermann, G. ve Cunningham, C. 2011).
Yilmaz (2015) “Oyunlagtirma, ger¢ek hayattaki motivasyonel problemleri
oyun tasarim teknikleri ile katilimcilarda uzun vadeli davranig degisikligi
hedefleyerek ¢6zen bir yaklagimdir.” olarak tanimlamigtir (Yilmaz, E. A.
2015.).

Oyunlar, zamanla insan yagaminin 6nemli bir pargasi haline geldi ve
egitim siirecinde de kullanilmaya baglandi. Bu tiir oyunlar egitsel oyunlar
olarak bilinir. Egitimsel oyunlar, 6grenmeyi daha kolay hale getirir ve bilgileri
pekistirir (Saracaloglu A. S., Aldan Karademir, C. 2009). Oyunlagtirma ve
oyun siklikla birbiriyle karigtirtlip ayni fikir gibi goriinse de tasarim agamasinda
kullanilan kaynaklar ve amaglar1 agisindan farklidir. Oyunlagtirmanin temel
amact, oyundan farkli olarak eglenmek yerine bireyin tutum veya davranigini
degistirmektir (Dominguez, A. et all, 2013.).

Ovyunlagtirma, insanlarin oyunlara olan dogal ilgisini kullanarak rutin
veya sikict gorevleri daha ¢ekici ve eglenceli hale getirmektir. Kullanilan
skorlamalar, rozetler, seviyeler ve liderlik tablolar1 gibi oyun mekanikleri,
katihmcilar1 motive eder ve siirekli ilerlemeye tegvik eder. Sonug olarak,
oyunlagtirma, kullanict deneyimini iyilestirmek, hedeflenen davraniglari
tegvik etmek ve kullanicilarin belirli hedeflere ulagmalarini saglamak gibi
cesitli amaglar igin etkili bir aragtir (Sahin, M. ve Samur, Y., 2017.; Yilmaz,
E. A. 2018.).

Ovyunlagtirmanin  geleneksel 6gretim yontemlerine gore bireylerin
motivasyonunu ve siirece katihmini artirdigi, daha eglenceli ve olumlu
egitim deneyimi yagamalarina katki sagladigr belirtilmistir (Szeto, M. et. all.,
2021). Oyunlagtirma ayrica gesitli egitim ortamlarinda igbirligini, dostga
rekabeti, motivasyonu ve davranig degisikligini tegvik etmek igin potansiyel
bir yontem olarak kabul edilmistir (Trinidad, M. et all. 2021.).
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Geleneksel egitim yontemlerinden farkli olarak, oyunlagtirma, 6grencilerin
Ogrenme siirecini daha eglenceli hale getirmelerini ve daha aktif ve etkili bir
sekilde katilmalarina yardimcr olmaktadir. Oyunlagtirma, 6grencileri motive
etmek, 6grenmeyi eglenceli hale getirmek, pratik yapmaya tegvik etmek, hata
yapmaya tegvik etmek, ilerlemeyi ve bagariy1 izlemek, ig birligi ve rekabeti
tegvik etmek gibi egitime olumlu katkida bulunmaktadir (Bulut, O. U.
2024).

4. Oyunlastirmada Kullanilan Teori Ve Modeller
Ovyunlagtirma, egitim, psikoloji ve insan davranigi alanlarindaki gesitli
teorilerden yararlanarak gelistirilmigtir. Bunlar;

4.1. Werbach’in D6 Modeli

Oyunlagtirma tasariminda kullanilan teorilerden biri olan Werbach’in D6
Modeli, oyunlagtirilmig deneyimleri is hedefleri ve kullanict motivasyonlar:
ile uyumlu hale getirmeye yonelik sistematik bir yaklagim sunar. Modelin alti
temel adimi sunlardir:

Is Hedeflerini Tanimlayn: Oyunlastirma stratejisinin - ulagmayi
amagladigy is hedefleri belirlenir.

Hedef Davraniglar1 Tanimlayin: Tegvik edilmek istenen spesifik kullanic
davraniglart tanimlanur.

Oyuncular1 Tanimlayin: Hedef kitle analiz edilerek oyuncu profilleri
olusturulur.

Etkinlik Dongiileri Tasarlaymn: Kullanici  katilimini = stirdiirecek
mekanikler ve geri bildirim sistemleri olusturulur.

Eglenceyi Unutmayin: Igsel motivasyonu artiracak eglenceli ve
odiillendirici unsurlar eklenir.

Uygun Araglar1 Kullanin: Oyunlagtirmay1 destekleyecek teknolojik
araglar ve platformlar segilir.

D6 Modeli, oyunlagtirma stratejilerinin etkili bir sekilde tasarlanmasi ve
uygulanmas igin rehber niteligindedir (Bulut, O. U. 2024; Yilmaz, E. A.
2015.).

4.2. Octalysis Modeli

Yu-kai Chou tarafindan gelistirilen Octalysis Modeli, oyunlagtirma
stireglerini tasarlamak ve analiz etmek i¢in kullanilan bir ¢ergevedir. Model,
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insanlarin motivasyonlarini anlamak ve oyunlagtirma uygulamalarinda
kullanicr etkilegsimini artirmak amaciyla sekiz temel motivasyona dayanir.

Octalysis Modelinin bes ana bileseni sunlavdu:

Anlamli Se¢im: Kullanicilara anlamli ve sonuglart belirgin segenekler
sunarak deneyimi daha kigisel hale getirmek.

Sahiplik:  Kullanicilarin -~ kararlarinin - sonuglarini — etkileyebildigini
hissetmesini saglamak.

Yaraticithigin  Giiglendirilmesi: ~ Kullanicilara  kendilerini  ifade
edebilecekleri ve yaratici olabilecekleri alanlar sunmak.

Sosyal Etkilesim: Liderlik tablolari, igbirligi ve sosyal paylagim gibi
unsurlarla kullanicilar arasinda etkilesimi artirmak.

Kitlik: Sinirlt ve nadir firsatlar sunarak kullanici motivasyonunu ve
ilgisini artirmak.

Octalysis Modeli, oyunlagtirma tasariminda kullanicilar1 daha bagh ve
motive edici bir deneyime yonlendirerek, etkilesimi ve katilimi artirmayi
hedefler (Bulut, O. U. 2024.; Yilmaz, E. A. 2015).

4.3. Kanca (Hook) Modeli

Kanca Modeli, kullanicilarin ahgkanlk olugturmasini saglayan bir
oyunlagtirma gergevesidir. Davranigsal psikolojiden ilham alan model, dort
temel unsurdan olusur:

Tetikleyici: Kullaniciyr harekete gegiren igsel veya digsal ipuglaridir. Amag,
dig tetikleyicilere olan ihtiyaci zamanla azaltarak davranigin otomatiklegmesini
saglamaktir.

Eylem: Kullanicinin tetikleyiciye yanit olarak gergeklestirdigi davranigtir.
Aksiyon igin gerekli motivasyon ve kolaylik unsurlar: belirlenir.

Degisken Odiil: Kullanicimin eylem sonrasinda aldigi, éngoriilemeyen
ve ¢esitlendirilmig odiillerdir. Baghligr artirmak igin igsel ve digsal odiiller

surece dahil edilir.

Yatirim: Kullanicinin tiriine veya hizmete harcadigi ¢aba olup, gelecekteki
etkilesimleri artirmaya yoneliktir.

Kanca Modeli, oyunlagtirma siireglerinde kullanicilarin katilimini artirmak
ve siirdiiriilebilir etkilesim saglamak igin etkili bir gergeve sunar (Bulut, O.

U. 2024; Yilmaz, E. A. 2015.).
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4.4. Diger Teori ve Modeller

Ovyunlagtirmada kullanict motivasyonunu artirmak igin gesitli teoriler ve
modeller kullanilir:

Motivasyon Teorileri: Maslow’un TIhtiyaglar Hiyerarsisi ve Self-
Determination Theory gibi yaklagimlar, kullanicilarin temel ihtiyaglarini
kargilamaya ve oyunlagtirma siirecine anlam katmaya yardimei olur.

Akis (Flow) Teorisi: Kullanicinin tamamen odaklanarak zamanin nasil
gectigini fark etmedigi bir deneyim sunmayi hedefler. Zorluk-beceri dengesi,
net hedefler ve geri bildirim mekanizmalar1 bu siireci destekler.

Fogg’un Davranig Modeli: Insan davraniglarini motive eden ii¢ ana
unsur motivasyon, kolaylik ve tetikleyici iizerine kuruludur. Oyunlagtirmada
kullanicilarin istenen davraniglart sergilemesini saglamak i¢in bu faktorler
dikkate alinir.

Bu teoriler, oyunlagtirma stratejilerinin kullanicr ihtiyaglariyla uyumlu
olmasini saglayarak etkilesimi ve motivasyonu artirmada 6nemli bir rol
oynar (Bulut, O. U. 2024; Yilmaz, E. A. 2015).

5. Oyunlastirmanmn Saglik Alanindaki Uygulamalar:

Ovyunlagtirma, oyun tasarim tekniklerinin, oyun dis1 faaliyetlere
uygulandigr bir yontemdir. Bu yontem, bireylerin motivasyonlarini
artirmak ve belirli hedeflere ulagmalarini saglamak amaciyla kullaniimaktadir
(Deterding et al., 2011). Saglik sektoriinde oyunlagtirma, hasta bakimi
ve saglikli yasamin gesitli yonlerinde potansiyel faydalar sundugu igin ilgi
cekmeye baglamuistir (Bulut, O.U. ve Golbagi, Z., 2023; Sarker, U. et all
2021). Saghk alaninda, oyunlagtirma ozellikle kronik hastalik yonetimi,
tiziksel aktivite tegviki, diyet takibi ve hastalik egitimi gibi alanlarda yaygin
olarak uygulanmaktadir. Oyunlagtirmanin saglik uygulamalarindaki etkisi,
hastalarin daha fazla etkilesime girmesini, tedaviye daha bagl kalmasini
ve daha yiiksek motivasyona sahip olmasini saglamaktadir. Bu nedenle
teknoloji destekli aktif 6grenme ve multimedya egitim araglarinin kullanimi
yayginlagmaktadir. Oyunlagtirilmig egitim platformlar1 arasinda egitim
oyunlari, mobil tibbi uygulamalar ve sanal hasta senaryolar yer almaktadir
(Krishnamurthy, K. et all., 2022; Sarker, U. et all 2021; Kuo & Chuang,
2020). Opyunlagtirma, ger¢ek diinya uygulamalarina olanak taniyarak
ogrenmeyi, katilimi ve ig birligini gelistirebilir; ayrica risksiz saglik hizmeti
karar1 alma, uzaktan 6grenme, 6grenme analitigi ve hizli geri bildirimi tegvik
edebilir (Krishnamurthy, K. et all., 2022.).
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Tiirkiye’de saghk alanmdna oyunlastirma ile ilgili yapilan baze calismalara
bakacak olursak;

Arastirmact | Caligma Adi Calisma Yili | Sonug
Sahin, G., & |Hemygirelik Egitiminde | 2019 Oyunlarin, hemsirelik
Bagak, T. Oyun Temelli Ogrenme ogrencilerinin elestirel
diigtinme ve karar verme
becerilerini gelistirdigi,
ogrenmeyi ilgi gekici hale
getirdigi bulunmustur.
Calik, A, Hemsirelik Ogrencileri | 2022 Oyunlagtirilmig e-6grenme
Saglam, R.  |igin Gelistirilen modiiliiniin, hemgirelik
B., Kabal, COVID-19 ogrencilerinin COVID-19'a
M. G, Oyunlastirilmig yonelik bilgi ve becerilerini
Cakmak, B., E-C)grenmc Modiiliiniin artirmada etkili oldugu
Inkaya, B., & | Geligtirilme Basamaklar1 gosterilmigtir
Kapucu, S.
Igin I. Saglik Okuryazarligy 2019 Oyunlagtirmanin, saglik
Ingasinda Oyunlagtirma okuryazarligini gelistirmede
yenilikgi ve etkili bir arag
oldugu belirtilmistir.
Satir, G., Hemgirelik Egitiminde | 2022 Kagig odas1 uygulamalarinin,
Kaya, G., & | Yeni Yontemler: Kagis hemygirelik 6grencilerinin
Beji, N. K. | Odast ve Sanal Kagis elestirel diigiinme, ekip
Odas1 Uygulamalar caligmasi ve problem ¢ézme
becerilerini gelistirdigi
saptanmistir.
Yuksekdag, | Saglik Profesyonellerinin | 2021 Artirilmig gergeklik
B. B. Egitiminde Artirilmig uygulamalarinin, saglik
Gergeklik Uygulamalart profesyonellerinin egitiminde
teorik bilgilerin uygulamaya
aktarilmasinda etkili bir
yontem oldugu bulunmustur.
Sarikog, G. | Saglik Calisanlarinin 2016 Sanal gergeklik
Egitiminde Sanal uygulamalarinin, saglik
Gergekligin Kullanimi caliganlarinin egitiminde hasta
giivenligi ve bakim kalitesini
artirmada etkili oldugu
gosterilmigtir.
Yagcan, H., |Dogum Sonrasi 2025 Ogrcncilerin problem ¢6zme
Ozberk, H., |Bakimdan Kagis becerileri geligmis, teorik
Parlas, M., Oyunu Kullaniminin bilgileri hasta bakimina
Bilgi¢, D., & | Hemgirelik uygulama firsati bulmuglar ve
Tokat, M. A. | Ogrencilerinin Ogrenme motivasyonlarr artmustir.
Siireci, Motivasyon
ve Memnuniyetlerine
Etkisi: Pilot Bir Caligma
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Bulut, O. U., | Dijital Oyun Destekli ~ [2023 Dijital oyun destekli emzirme

& Golbagi, | Web Temelli Emzirme danmigmanhiginin, emzirme 6z

Z. Damigmanhiginin Etkisi: yeterliligi ve basgarisi iizerinde
Randomize Kontrollii olumlu etkileri olmasi
Caligmanin Protokolii beklenmektedir.

Yapilan galigmalara baktigimizda oyunlagtirma ile yapilan galigmalarin
sonucunda olumlu veriler elde edildigi goriilmektedir. Sanal gergeklik ve
interaktif egitim gibi platformlar, hastalarin hastalik siireglerini anlamalarini,
tedaviye uyumlarini artirmalarmi ve saghk davramglarini olumlu yonde
degistirmelerini saglamaktadir. Oyunlagtirilmig hasta egitim programlari,
diyabet yonetimi, kronik hastalik takibi ve postoperatif bakim gibi birgok
alanda tedaviye baglihg: giiglendirirken, bireylerin saghk okuryazarligini
artirarak bilingli kararlar vermelerine yardimcr olmaktadir. Bu baglamda,
oyunlagtirmanin hem saglik profesyonellerinin hem de hastalarin egitim
stireglerine entegre edilmesi, hasta bakim kalitesini artirarak saghk
hizmetlerinin daha etkili ve siirdiiriilebilir hale gelmesine katki saglamaktadir.

6. Menstruel Diizensizlikler ve Oyunlagtirma

Saglik alaninda, oyunlagtirma 6zellikle kronik hastalik yonetimi, fiziksel
aktivite tegviki, diyet takibi ve hastalik egitimi gibi alanlarda yaygin olarak
uygulanmaktadir. Oyunlagtirmanin saglik uygulamalarindaki etkisi, hastalarin
daha fazla etkilesime girmesini, tedaviye daha bagli kalmasini ve daha yiiksek
motivasyona sahip olmasin saglamaktadir. Bu nedenle teknoloji destekli
aktif 6grenme ve multimedya egitim araglar1 artmaktadir. Oyunlagtirilmig
egitim platformlart arasinda egitim oyunlarr, mobil tibbi uygulamalar ve
sanal hasta senaryolar yer alan destek araglardir (Krishnamurthy, K. et all.,
2022; Sarker, U. et all 2021; Kuo & Chuang, 2020). 2023 yilinda yapilan
kronik agris1 olan kisiler igin 6zel bir aktivite modiilasyon miidahalesinin
sunulmasina yardimei olmak igin “Pain ROADMAP” olarak bilinen mobil
saghk platformunun klinik faydasini aragtirmayr amaglayan ¢alismanin
sonucunda katilimcilar izleme prosediirlerini iyi bir sekilde kabul etmis ve
hem bu prosediirlere hem de klinik takip randevularina uyum saglamustir.
Agridegisiminde, opioid kullaniminda, depresyonda ve aktivite kaginmasinda
klinik olarak anlamli azalmalar saptanmistir. Herhangi bir olumsuz sonuca
rastlanmamistir (Andrews, N. E., et all,, 2023). Teknolojik yontemler,
menstriiel diizensizliklerin yonetiminde olumlu etkiler saglamakla birlikte,
oyunlagtirilmig egitim yontemleri kullamilarak daha yiiksek bagar1 elde
edilmesi miimkiindjir.

Yapilan aragtirmalar, oyunlagtirma ve teknoloji  destekli  saglk
uygulamalarinin hasta etkilesimini artirarak tedaviye uyumu gii¢lendirdigini,
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motivasyonu yiikselttigini ve klinik sonuglari olumlu yonde etkiledigini
gostermektedir. Kronik hastalik yonetimi, agri kontrolii, adet dongiisii takibi
ve hastalik egitimi gibi bir¢ok alanda oyunlagtirilmig egitim platformlar: ve
mobil saglik uygulamalari, daha genis kitlelere ulagmada ve saglik hizmetlerine
erisgimi kolaylagtirmada 6nemli bir rol oynamaktadir. Bu bulgular, saghk
alaninda oyunlagtirmanin giderek daha fazla benimsendigini ve gelecekte daha
genis kullanim alanlarina yayilabilecegini gostermektedir. Tiim bu geligmeler
igiginda,  oyunlagtirmanin - menstrual  diizensizliklerin  yonetimindeki
potansiyel etkilerini degerlendirmek, bu alandaki uygulamalarin etkinligini
ve stirdiiriilebilirligini anlamak agisindan kritik 6neme sahip olup daha fazla
caligmaya ihtiya¢ duyulmaktadir.

7. Sonug ve Oneriler

Menstrual  diizensizliklerin  yonetiminde oyunlagtirma, geleneksel
vaklagimlara ek olarak hastalarin siirece aktif katilimini tegvik eden,
motivasyonu artiran ve davranig degisikligini destekleyen yenilikgi bir yontem
olarak 6ne ¢ikmaktadir. Diyjital saghk uygulamalari, mobil oyunlagtirma
teknikleri ve interaktif takip sistemleri, bireylerin menstrual dongiilerini
daha bilingli yonetmelerine yardimci olabilir. Bu yontemler, ozellikle
polikistik over sendromu (PKOS), dismenore, oligomenore ve amenore gibi
yaygin menstrual diizensizliklerin yonetiminde destekleyici bir arag olarak
degerlendirilebilirMevcut literatiir, oyunlagtirma temelli yaklagimlarin
hasta uyumunu artirmada ve saghk farkindaligini yiikseltmede etkili
oldugunu gostermektedir. Ancak, menstrual diizensizliklerin yonetiminde
oyunlagtirmanin etkinligini degerlendiren daha fazla randomize kontrollii
galiyma ve uzun vadeli takip gerekmektedir. Ayrica, bireylerin psikolojik
ve fizyolojik farkhiliklarinin dikkate alinarak kigisellestirilmis oyunlagtirma
stratejileri gelistirilmesi Onem arz etmektedir. Saglik profesyonelleri ve
yazilm gelistiricilerinin ig birligi ile tasarlanacak oyunlagtirilmig mobil
uygulamalar, kullanic1 deneyimini iyilestirerek daha siirdiiriilebilir bir saglik
yonetimi saglayabilir.
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Bolim 8

Psikiyatri Hemgireligi Egitiminde Oyunlagtirma

Meryem Gamze Simsek!

Belgin Varol*

Ozet

Son yillarda egitim teknolojileri geligmis ve geleneksel egitim yontemlerinin
yerine yaratict yontemler kullamlmaya baglanmigti. Bu yontemlerden
biri oyunlastirmadir. Oyunlastirma, Ogrencilerin egitim siirecine aktif
katiimini saglayarak 6grenme konusunda motivasyonlarini artirmaktadir.
Opyunlagtirma igerisinde puanlar, rozetler, liderlik tablolari, simiilasyonlar ve
mobil uygulamalar gibi bilegenler kullanilabilmektedir. Psikiyatri hemsireligi
egitiminde 6ne gikan iletigim becerileri ve kriz anlarinda klinik karar verme
becerilerini gelistirme, ruhsal bozukluklari olan bireylere yonelik damgalayic
tutumlar1 yonetme gibi konular klinikte uygulama oncesinde oyunlagtirma
araglar1 ile 6grencilerin deneyim kazanmasi saglanabilir. Yapilandirilmig geri
bildirimler ve simiile edilmig hasta etkilesimleri yoluyla, 6grenciler terapotik
iletisim becerilerini gelistirebilir ve ongoriilemeyen durumlari yonetme
konusunda 6zgiiven kazanabilirler. Ayrica, oyunlagtirma 6grencilerin tehdit
edici olmayan bir ortamda becerilerini tekrar tekrar uygulamalaria olanak
tantyarak kaygi ve tereddiitlerini azaltmalarina yardimei olabilir. Boylece
ogrenciler, klinik uygulama alanlarinda gergek hasta ile karsilasmadan
once deneyim kazanmug olurlar ve ozgiivenleri artar. Faydalarina ragmen,
oyunlagtirmanin uygulanmasi stratejik planlama, egitici egitimi ve 6grenme
¢iktilariyla uyumun saglanmasi igin stirekli degerlendirme gerektirir.
Bunlarn yani sira, teknoloji altyapisinin yeterli olmamasi, teknolojinin
maliyetinin yiiksek olmasi ve psikiyatri hemsireligi egitimcilerinin yeterli
bilgiye sahip olmamalari, oyunlastirmanin egitimde kullaniminin 6niinde
bir engel olmaktadir. Bu bolimde oyunlastirmanin tanimi ve psikiyatri
hemygireligi egitiminde kullanimi ele alinmaktadir. Oyunlagtirmanin egitimde
kullanimimin avantajlan ile birlikte dezavantajlar1 ve etik hususlara da yer
verilmigtir. Hemgirelik egitimcilerinin, egitimde yeni teknolojik yontemleri
kullanma konusunda kendilerini geligtirmeleri 6nerilmektedir.
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Oyunlagtirmanin Tanimi1 ve Temel Tlkeleri

Ovyunlagtirma kavrami Jesse Schell tarafindan ilk kez 2010 yilinda DICE
(Design Innovate Communucate Entertain) “Oyunlarin Gelecegi” baghg:
altinda kullanilmugtir (Xu, 2011; Deterding, Dixon, Khaled and Nacke,
2011). Zicherman ve Cunningham (2011) oyunlagtirmayr “Oyundaki
diigiince bigiminin ve oyun kurallarinin, bireylerin ilgisini gekmek ve problem
¢ozmek amaciyla kullanilmasr” Deterding ve arkadaglar1 (2011) ise “Oyun

tasariminin oyun dig1 igeriklerde kullanilmasi” olarak tanimlamaktadir.

Ovyunlagtirma, 6diiller ve geri bildirimlerle desteklenen bireylerin digsal
motivasyonlarini i¢sellestirmelerini amaglayan bir egitim metodudur (Kog ve
ark., 2024). Stirekliligi arttiran puan toplama, seviye atlama, 6diil kazanma ve
uzmanlagma gibi unsurlarin egitimde kullanilmas1 6grenmeyi hem eglenceli
hem de motive edici bir hale getirmektedir. Bu nedenle, oyunlarin temel
yapist ve mantiksal tasarimi egitimin igerigiyle birlestirildiginde, bireylerin
bilingli bir gekilde siirece katilimini tegvik eden etkili bir egitim ortami ortaya
ctkmaktadir (Gokkaya, 2014). Ogrenme resmiyetten uzaklasarak eglenceli,
interaktif ve etkili hale gelmektedir (Yildirim & Demir, 2014). Oyunlagtirma,
i§ hayatindan egitime, saglik sektoriinden pazarlamaya kadar birgok alanda
kullanilmaktadir (Kog ve ark., 2024).

Ovyunlagtirmanin  temelinde siirecin bir “oyun” haline getirilmemesi
yatmaktadir. Amag oyun oynamak degil oyun oynama duygularint meydana
¢ikarmaktir. Ornegin, bir saglik uygulamasinda kullanicilara adim sayma
hedefleri belirlenip, bu hedeflerin ulagilabilir rozetler ya da puanlarla
odiillendirilmesi bir oyunlastirma 6rnegidir. Oyunlagtirmanin bagarili bir
sekilde uygulanabilmesi igin belirli temel ilkelerin dikkate alinmasi gerekir.
Bu ilkeler:

Hedef Belirleme: Opyunlagtirma tasariminda, agik ve Olgllebilir
hedeflerin belirlenmesi, hangi hedeflere ulagilmasi gerektiginin agik bir
sekilde tanimlanmasi ilk ve en 6nemli adimdir (Werbach & Hunter, 2012).

Motivasyon ve Katilim: Motivasyonunun artirtlmasi igin igsel ve digsal
odiiller dengeli bir sekilde sunulmalidir. Igsel motivasyon, kullanicilarin
kigisel tatmin ve gelisim duygusunu harekete gegirirken; digsal motivasyon,
puanlar veya rozetlerle desteklenebilir (Deci & Ryan, 2000).

Geri Bildirim ve Takip: Oyunlastirma, anlik geri bildirim mekanizmalari
sayesinde siirecin degerlendirilmesine olanak tanir. Bu sayede bireyler hangi
agamada olduklarin1 ve ilerleme durumlarini net bir sekilde gorebilirler
(Hamari, Koivisto, & Sarsa, 2014).
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Sosyallesme: Oyunlastirma, bireylerin bir topluluga ait hissetmelerini
saglar. Sosyal liderlik tablolar1 ve grup igi yarigmalar, kullanicilar arasindaki
etkilesimi artirir (Hamari, Kotvisto, & Sarsa, 2014).

Zorluk ve Odiil Dengesi: Motivasyonun korunmasi ve siirece olan
ilginin devamlihiginin saglanmas igin zorluk seviyesi ile odiiller arasindaki
dengenin iyi ayarlanmasi gerekir. Asir1 kolay ya da agir1 zor gorevler siirece
katilimi olumsuz etkileyebilir (Kapp, 2012).

Kisisellestirme: Bireysel tercihleri ve ihtiyaglar1 kargilayan esnek bir
tasarim, oyunlagtirmanin etkisini artirabilir. Bu kisisellestirme, oyunlagtirmay1
daha anlamli hale getirebilir (Kapp, 2012).

* Saglik Egitiminde Oyunlastirmanin Gelisimi ve Onemi

Geleneksel 6gretim yontemlerinin yani sira, oyunlagtirma gibi yenilikgi
yaklagimlar, saglik egitiminde Ogrenme siirecini daha etkili ve katilimci
hale getirmektedir. Giiniimiizde saglhk egitiminde kullanilan oyunlagtirma
uygulamalari, simiilasyon tabanli 6grenme, mobil uygulamalar ve sanal
gergeklik teknolojileriyle gesitlenmistir. Bu tiir araglar hem 6grenci hem de
egitmen memnuniyetini artirmaktadir. Ayrica, 6grenmenin etkinligini artiran
geri bildirim mekanizmalar1 sayesinde bilgi kalicihigi desteklenmektedir
(Kog, Uysal ve Eliagik, 2024).

Oyunlagtirmanin saghk egitimine entegre edilmesi, ogrencilerin ve saglik
profesyonellerinin pratik yapmalara olanak tanir ve giivenli bir 6grenme
ortami saglar. Ornegin, sanal hastalar iizerinde yapilan simiilasyon uygula-
malar1 6grencilerin teorigini 6grendikleri iglemleri pratige doniigtiirmesinde
ve bilginin akilda kalicihi@ini arttirmada kolaylik saglamaktadir. Aragtirma-
lar, oyunlagtirilmig 6grenme ortamlarinin, geleneksel egitim yontemlerine
kiyasla 6grencilerin 6grenme motivasyonlarini ve katilim seviyelerini 6nemli
olgiide artirdigini gostermektedir (Yildiz & Alkag, 2021).

Saglik egitiminde oyun temelli 6grenmenin etkili olabilmesi igin,
bu yontemin mevcut Ogretim programiyla uyumlu hale getirilmesi
gerekmektedir. Bunun igin, oyunlarin akademik hedefler ve 6grenme
kazanimlariyla nasil entegre edilecegine dair net bir plan olugturulmalidir.
Egitimcilerin, oyunlar: ders igeriklerine nasil dahil edebilecekleri konusunda
rehberlik almalari, siirecin bagarili ve verimli bir gekilde uygulanmasinda
onemli bir faktordiir (Pitt ve ark., 2015).

* DPsikiyatri Hemsireligi Egitiminde Oyunlastirmanin Yeri

Psikiyatri hemsireligi, bireylerin ruh saghiginin ve psikososyal becerilerinin
gelistirilmesi, tedavi siireglerinin desteklenmesine yonelik  girisimlerde
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bulunan agirhikli olarak ruh saghgi sorunlarina sahip bireylerle ¢aligan bir
hemgirelik anabilim dalidir. Bu alanda ¢aligan hemgireler bireylerin yagam
kalitesini iyilestirmeyi amaglar. Psikiyatri hemgireligi iletisim becerilerinin
iyi kullanilmasini gerektiren bir alandir. Hemgirelik 6grencileri bu becerileri
iletisim dersinde edindikleri terapotik yontemlerle hasta-hemsire ilikisini
kurmaya galigmaktadirlar. Bu becerilerin kazanilmasi bir donem veya bir yilda
alinan ders ile yetersiz kalmaktadir. Ogrencilerin hastalarla aktif iletisimde
bulunarak kendilerini gelistirmeleri gerekmektedir. Ancak ogrencilerin ruh
saghg sorunu yagayan bireylerle iletigim kurma ile ilgili korku ve anksiyete
yagamalar1, nasil davranacaklarini bilememeleri ve ruhsal bozukluklara yonelik
damgalama olmasi egitim siirecinin aksamasina neden olan bariyerlerdendir.
Ayni zamanda hasta giivenligi ve mahremiyetinin giderek 6nem kazanmasi,
hasta popiilasyonundaki artig da 6grencilerin klinik deneyimlerini olumsuz
etkilemektedir. Bu nedenle 6grencilerin katilimini destekleyen, yenilikgi ve
interaktit egitim tekniklerine ihtiya¢ duyulmaktadir. Bu ihtiyaci kargiladigt
diisiiniilen ve giiniimiizde kullanim alanlar1 giderek artan yontemlerden
biri oyunlagtirmadir. Oyunlagtirma 6grenme siirecini  destekleyerek,
Ogrencinin ilgisini arttirmakta ve ogrenciyi merkeze alarak teorik bilginin
klinik uygulamada kullanimini kolaylagtirmaktadir (Fay-Hillier, Regan, &
Gallagher Gordon, 2012; Uluhan, 2019).

Psikiyatri hemgireligi 6grencileri igin oyunlagtirilmig 6grenme modelleri,
stresli ve karmagik hasta bakim stireglerini giivenli bir ortamda deneyimleme
tirsat1 sunmaktadir. Etkilegimli senaryolar ve simiilasyon oyunlar1 6grencilerin
psikiyatrik hastalarla etkili iletisim kurma, kriz yonetimi ve karar verme
becerilerinin gelisimi desteklemektedir (Uluhan, 2019). Psikiyatri hastalar
igin oyunlagtirma, hastalarin tedaviye katilimimi tegvik etme, psikososyal
becerileri giiglendirme ve duygusal iyilik hallerini artirma noktasinda etkili
bir yontem olarak kabul edilmektedir. Ornegin, mobil uygulamalar ve
sanal gergeklik tabanli oyunlar, depresyon, anksiyete ve sizofreni gibi ruhsal
bozukluklart olan hastalarin tedavi siireglerinde destekleyici bir arag olarak
kullanilmaktadir. Arastirmalar, oyunlastirilmig terapotik uygulamalarin
hastalarin 6z-yonetim becerilerini artirarak tedaviye baglihg: giiglendirdigini
gostermektedir (Toru, 2024).

Oyunlagtirmanin  bir diger ©6nemli yonii de ekip ¢aligmasini ve
hemgireler arasi etkilesimi tegvik etmesidir. Psikiyatri hemgireleri, hastalarin
motivasyonunu artirmak ve sosyal etkilesimlerini gelistirmek igin grup
oyunlari, rol yapma senaryolar1 ve odiil sistemleri gibi oyunlagtirma
unsurlarini kullanmaktadir. Bu tiir uygulamalarin, hemsirelerin mesleki
becerilerini  gelistirdigi ve hastalarin iyilesme stirecine olumlu katkilar
sagladig belirtilmektedir (Kaya & Cengiz, 2022). Oyunlagtirmanin psikiyatri
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hemgireligi pratiginde yayginlagmasi hem egitim hem de hasta bakim
stire¢lerinde 6nemli bir doniisiim yaratabilecegi goz oniinde bulundurularak
kullanim alanlar1 ve igerigi arttirilabilir.

Psikiyatri Hemsireligi Egitiminde Oyunlastirma Uygulamalar:

Egitimde oyunlagtirma kullanilmasinin temel {i¢ nedeni bulunmaktadir;
katilim, deneyim ve sonug. Katilim bireyin egitim siirecine 6z motivasyonu ile
dahil olmasi ile agiklanmaktadir. Oyunlagtirma, 6grencilerin motivasyonunu
gii¢lendiren , siirece aktif katilimini saglayan ve siirdiiriilmesini destekleyen
bir sistemdir. Oyunlagtirma siireci , 6grencilere yeni problemleri ¢6zmeye
yonlendiren etkinlikleri tegvik ettigi igin 6zel bir anlam tagimaktadir. Ayrica,
oyun i¢i veya oyun dig1 basarilar, 6diiller ve gevrenin onayr ile ortaya ¢ikan
keyif duygusuyla yakindan iliskilidir. Ayrica, oyunlagtirma i¢sel motivasyonu
gelistirmekte 6nemli bir rol oynar; 6grenci, dig baski olmaksizin kendi
hedeflerine ulagmaya istekli hale gelir ve bu siireg, onun 6grenmeye olan
ilgisini artirir. Deneyim ise oyunlagtirmanin egitimde kullanilmasinin bir
diger 6nemli nedenidir ve O6grencinin kendini geligtirmesi ile sonuglarini
lyilestirmesi igin bir temel olusturur. Bu baglamda iki nokta ©nem
kazanmaktadir. Birincisi, bagarisiz olabilme ihtimali her zaman vardir,
ancak bu durum bireye yeniden baglama sansi sunar. Tkincisi, oyunlagtirma
bireyleri yenilikgi yaklagimlar gelistirmeye ve kargilastiklar: sorunlara yaratici
coziimler tiretmeye tegvik eder (Astashova, Bondyreva & Popova, 2023).

Psikiyatri hemgireligi teorik egitiminde oyunlagtirma, geleneksel ders
anlatimini daha etkilesimli ve katilimer hale getirmek igin gesitli teknikleri
igerir. Oyunlagtirma stratejileri arasinda puan sistemleri, odiiller, rekabetgi
gorevler, liderlik tablolar1 ve hikdyelestirme yer almaktadir (Hamari et
al.,, 2014). Bu yontemler Ogrencilerin dikkatini artirarak, bilgiyi daha
iyl anlamalarini saglamaktadir. Ornegin, psikiyatrik hastaliklar ve tedavi
stiregleriyle 1ilgili teorik bilgilerin Ogretildigi derslerde, senaryolar veya
vaka tabanli gorevler olugturularak ogrenciler problem ¢6zme becerilerini
gelistirebilirler (Koivisto & Hamari, 2019). Ayrica, test bazli uygulamalar
(Kahoot, Socrative gibi) ve odiillendirme sistemleri, 6grencilerin derslere
daha fazla ilgi gostermesini saglamaktadur.

Oyunlagtirmanin ~ 6grencilerin - klinik  becerileri edinmesinde, hizh
ve dogru karar almasinda, ozgiiveninde ve 6z vyeterliliklerinde 6nemli
gelismelerle iligkilendirilmekte; bununla birlikte hemgirelik profesyonelleri
i¢in etkili iletigim, zaman yOnetimi ve problem ¢6zme gibi temel becerilerin
gelistirilmesinde katkida bulundugu goriilmektedir (Day-Black et al.,
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2015; Gomez-Urquiza, 2019 ). Bu becerilerin edinilmesinde kullanilan baz1
oyunlagtirma teknikleri bulunmaktadir. Bunlardan bazilari;

* Senaryo Bazli Simiilasyonlar: Ogrenciler, planlanmis senaryolar
tizerinden psikiyatrik hasta bakiminda kargilagabilecekleri vaka
caligmalar1 yapar. Bu simiilasyonlar, 6grencileri giivenli ve kontrollii
bir ortamda gergekgi vakalarla kargilastirarak, deneyim kazanmalarini
saglar. Bu yontem sayesinde 6grenciler gergek¢i hasta deneyimi yagar ve
nasil iletisim kurmas1 gerektigi 6grenir. Simiilasyonlar klinik deneyim
Oncesi giivenli bir ortamda 6grenme firsati sunar. Boylece 6grencilerin
kriz yonetimi ve etik karar alma becerileri de geligir (Sitzmann, 2011,
Lee et al., 2024).

* Rol Yapma (Role-Playing) Teknikleri: Bu tekniklerle 6grenciler,
belirlenen senaryoya gore hem hemgire hem de hasta roliinii iistlenerek
farkli perspektiflerden bakig agilar1 kazanabilirler ve duygusal
tarkindalik geligtirilmesine yardimei olur. Boylece 6grencilerin empati
becerileri geligir. Ozellikle damgalayict bakis agisinin azalmasina katki
saglar (Lee et al., 2024).

 Etkilesimli Mobil Uygulamalar: Bu uygulamalar 6grencilerin aktif
katilimini tegvik eder ve bilginin daha etkili 6grenilmesine yardimci
olur. Mobil uygulamalar 6rnegin sanal ortamda hastalarla etkilesime
girerek vaka analizleri yapma, kriz durumlarina yonelik senaryolar1
deneyimleme ve hasta ile iletisim becerilerini giiglendirme gibi
iglevler sunar. Oyunlagtirma ile desteklenen bu uygulamalar, kullanic
motivasyonunu artirirken, esnek ve zaman bagimsiz bir 6grenme
siireci saglayarak geleneksel egitim yontemlerini tamamlayici bir rol
oynar ve Ogrencilerin kritik karar verme becerilerini gelistirmesine
yardimci olur (Deterding et al., 2011).

* Simiilasyon ve Sanal Gergeklik Uygulamalar:

Simiilasyonlar, hemgirelik 6grencilerine teorik bilgiyi pratikte nasil
uygulayacaklarint 6gretirken, sanal gergeklik teknolojileri ise 6grencileri
gergekgi hasta bakim senaryolarina maruz birakarak deneyim kazanmalarini
saglar. Geleneksel egitim yontemlerine kiyasla, bu yenilik¢i yaklagimlar
ogrencilerin karar verme, iletisim ve klinik becerilerini gelistirmelerine
yardimci olmaktadir (Chang et al., 2025).

Gergek vakalara dayal veya simiile edilmis 6rneklerle, saglik gercekligine
dayali simiile edilmig senaryonun olugturulmasi, teorik igerikten gergek
saghk durumlarina gecildiginde ortaya ¢ikabilecek sorunlar1 yonetmek igin
teknik beceri, bilgi ve yeteneklerin edinilmesini hizlandirir (LeBlanc, 2012).
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Rohlfsen ve arkadaglar1 (2020) gelencksel egitime kiyasla simiile edilmig
senaryolarda 6nemli Olgiide daha fazla fayda elde edildigini vurgulamaktadir.

Sanal gergeklik (VR) teknolojisi, kullanicilari i¢ boyutlu, etkilesimli
dijital ortamlarin igine yerlegtirerek gergek diinyaya benzer deneyimler
sunan yenilik¢i bir aragtir. Egitim, saglik, eglence gibi bir¢ok alanda
kullanilan VR, 6zellikle saghk ve hemsirelik egitiminde 6grencilere giivenli
bir ortamda uygulama yapma firsati saglar. VR destekli simiilasyonlar,
hemgirelik 6grencilerinin karmagik hasta vakalarini yonetme, klinik karar
alma ve kriz anlarinda miidahale etme becerilerini gelistirmelerine yardimea
olur. Ornegin, psikiyatri hemsireligi 6grencileri VR kullanarak sizofreni,
anksiyete veya travma sonrasi stres bozuklugu yasayan bireylerin diinyasini
deneyimleyebilir, hastanin belirtilerini daha iyi anlayabilir, boylece empati
yeteneklerini giiglendirebilirler (Lee et al., 2024, Chang et al., 2025).

VR uygulamalar1 ayrica hata yapma korkusunu azaltarak ogrenmeyi
destekler ve Ogrencilere gergek hastalarla kargilasmadan once uygulamali
egitim alma sans1 sunar. Aragtirmalar, sanal gergeklik destekli egitimlerin
gelencksel yontemlere kiyasla daha etkili 6grenme sagladigini, ogrenci
motivasyonunu artirdigini ve mesleki yeterliligi gelistirdigini gostermektedir.
Ozellikle hasta giivenligi agisindan, VR teknolojisi saglik personelinin
deneyim kazanmasini saglarken hastalar tizerinde yapilan hatalar1 minimize
etmeye yardimci olur. Gelecekte, VRnin yapay zeka ve artirilmug gergeklikle
entegrasyonu sayesinde daha etkilesimli, gergekgi ve bireysellestirilmis
egitim ortamlar1 olugturulmasi beklenmektedir (Lee et al., 2024; Chang et
al., 2025).

Oyunlastirmanin Egitim Uzerindeki Etkileri

Hemgirelik siirecinin 6gretiminde genellikle geleneksel metotlar kullanilir.
Bu yontem, 6grencilerin egitim siirecine aktif katilmalar1 yoniinden bir engel
olugturmaktadir. Ogrencilerin egitim siirecinde pasif 6grenenler olmast ve
konu anlatimlarinin uzun zaman alabilmesi dikkatin dagilmasina neden
olabilmektedir (Linares et al., 2019). Bu sinirlamalar, 6grencilerin bir bakim
planinin hemgirelik siireci yaklagimiyla hazirlanmasini, gorsellegtirmesini
zorlagtirabilir ve konunun olduk¢a soyut kalmasmna neden olabilir. Bu
nedenle, hemgsirelik egitiminde konuya uygun teknolojinin kullanilmas:
onerilir (McDonald et al., 2018). Bu noktada oyunlagtirma 6grencilerin
ihtiyaci olan interaktif egitimi saglamakta egitim ve 6gretim motivasyonunu
arttirmaktadir. Oyunlagtirma yontemlerinin kullanimi, 6grencilerin yaygin
psikiyatrik semptomlari, ilaglar1 ve hasta iletisim becerilerini anlamalarinin
yani sira Ogrenme motivasyonlarini da artirmakta ve edindikleri bilgilerin
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gelecekte klinik uygulamada uygulanmasini saglayabilmektedir (Wu et al.,
2019; Sahin &Basgak,2019).

Egitimde oyunlasirmanin en Onemli avantajlarindan biri, Ogrenci
katihmini artirmadaki  bagarisidir.  Yapilan aragtirmalar, oyunlagtirilmug
Ogrenme ortamlarmnin  etkilesimi tegvik ettigini, aninda geri bildirim
sagladigini ve Ogrencilere net hedefler sundugunu gostermektedir. Bu
unsurlar, 6grencilerin derse daha aktif katilim gostermelerini ve 6grenme
stirecine daha fazla motive olmalarini saglamaktadir. Islam ve arkadaglarinin
vaptigt ¢aliymada, oyunlagtirilmig siuflarda 6grencilerin tartigmalara ve
grup galiymalarina geleneksel simif ortamlarina kiyasla daha fazla katihim
gosterdigini ortaya koymugtur (Islam et al., 2024). Benzer sekilde, Haque
ve arkadaglarinin (2023) ¢aligmasinda, lider tablolari, dijital rozetler ve
odillerin kullaniminin gevrim igi derslere katilm oranlarmi ve 6grenci
motivasyonunu artirdigi  belirlenmigtir. Oyunlagtirmanin sagladigr anlik
geri bildirim mekanizmalar1, 6grencilerin  kendi ilerlemelerini takip
etmelerine ve Ogrenme stratejilerini buna gore diizenlemelerine yardimei
olur. Ogrenciler basarilarini dijital rozetler veya siralama tablolar1 araciligryla
gorsellestirdiginde, motivasyonlarini koruyarak 6grenme siirecine daha
istekli katihm gosterme olasiliklar: daha yiiksektir (Haque et al., 2023).

Oyunlagtirmanin egitimdeki olumlu etkilerinden biri de bilgi kaliciligini
ve kavrama yetenegini gelistirmesidir. Katilim 6nemli bir faktor olsa da
oyunlagtirmanin o6grencilere bilgiyi daha i1yi 6grenme ve uzun siire hafizada
tutma konusunda sagladig: faydalar ayni derecede onemlidir. Landers ve
arkadaglarimin  (2014) yaptigr bir aragtirmada, oyunlastirilmig sinavlara
katilan 6grencilerin, oyunlagtirilmamig 6grenme ortamlarindaki akranlarina
kiyasla test sonuglarinin daha yiiksek oldugu ve igerik bilgisini daha iyi
hatirladigr gozlenmistir (Landers, 2014). Oyunlagtirmanin etkilesimli yapist,
zor kavramlar1 daha kiigik ve yonetilebilir pargalara bolerek 6grencilere
adim adim 6grenme ve zorluklar1 agma firsati sunmaktadir (Islam et al.,
2024).

Motivasyon oyunlagtirlmig  egitimin bir diger o6nemli faydasidir.
Ovyunlagtirilmig  6grenme  sistemleri, 6grencilere se¢im hakki taniyarak
ozerklik sunar, odiiller vasitasiyla yeterlilik hissi saglar ve igbirligi igeren
aktivitelerle sosyal baglar1 giiglendirir. Hamari ve arkadaglarimin (2012)
yaptig1 bir aragtirmaya gore, oyunlagtirilmig 6grenme sistemleriyle egitim
goren Ogrenciler daha yiiksek diizeyde ig¢sel motivasyon sergilemistir ve
bu sistemler onlarin gelisim odakl bir bakis agis1 kazanmalarina yardimei
olmusgtur. Ovyunlagtirma bireylerin 6z-yeterliligini arttirmaya yardimci
olur. Ogrenciler, tamamladiklari ve ilerleme gosterdikleri gorevler igin
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odiillendirildiginde bagartya ulasabileceklerine dair inanglar1 pekisir ve
boylece 6grenme siirecine daha fazla dahil olma egilimi gosterirler (Hamari
et al., 2014). Ayrica oyunlagtirma ekip ¢aligmasini, is birligini ve akran
etkilesimini destekleyerek sosyal 6grenmeyi kolaylastirir. Zainuddin ve
arkadaglarinin (2020) yaptig bir aragtirma oyunlagtirtlmug isbirlikli 6grenme
sistemlerinin, 6grencilerin daha fazla igbirligi yapma, bilgiyi paylasma ve
akran destegi sunma olasiliklar1 arttirdigini belirtmektedir (Zainuddin et
al., 2020). Bigen ve Kocakoyun’un yaptig1 arastirmada da oyunlastirmanin
isbirligi ve rekabet ortamini olumlu etkiledigi, iletisimi arttirdig1 sonucuna
ulagilmigtir (Bigen & Kocakoyun, 2018).

Oyunlagtirma Araglar1 ve Yontemleri

Ovyunlagtirma, egitim siireglerini motivasyonu arttirarak daha etkili ve
etkilesimli bir hale getiren yaklagimdir. Giintimiizde, djjital oyunlagtirma
platformlar1, 6dil sistemleri ve senaryo tabanl egitim oyunlart gibi birgok
farkli oyunlasirma yontemi kullanilmaktadir. Bu yontemler, 6grenci
katimint artirmak, 6grenmeyi tesvik etmek ve bilgi kaliciigini saglamak
amactyla gelistirilmigtir.

* Oyunlastirma Siirecinde Kullanilan Web 2.0 Araglar1

Ovyunlagtirma stirecinde kullanilan araglar oyun mekanizmalarin
kullanarak Ogrencilere aktif 6grenme deneyimi sunmaktadir. Quiz tabanl
uygulamalar, simiilasyon oyunlar1 ve sanal 6grenme ortamlar: gibi gesitli
formlarda olabilmektedir. Oyunlagtirma siirecinde en yaygin kullanilan web
2.0 araglar1 sunlardir;

Kahoot & Quizizz: Coktan se¢meli sorularla rekabet ortamini saglar ve
ogrenme siirecini eglenceli hale getirir.

Classcraft: Ogrencileri fantastik bir oyun diinyasina dahil ederek derslerde
takim ¢aligmasini ve motivasyonu artirir.

Duolingo: Dil 6grenimini oyunlagtirma mekanizmalarini kullanarak
seviyeye gore ilerleme saglar ve 6diillendirme sistemleri igerir.

Minecraft Education Edition: Ogrencilere problem ¢6zme ve yaraticilik
gerektiren gorevler sunarak etkilesimli bir 6grenme deneyimi sunar.

Dijital oyunlagtirma platformlar1, 6grencilerin anlik geri bildirim almasini,
bireysel veya grup halinde rekabet saglar ve ilerlemeleri gorsellestirir (Haque
et al, 2023). Yapay zekanin oyunlagtirma sistemlerine dahil edilmesi
ogrencilerin bireysel 6grenme hizlarina uyum saglayarak daha kigisellegtirilmis
ogrenme deneyimleri sunmaktadir (Mushtaq et al., 2025). Bu araglar puan
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sistemleri, odiiller, rozetler ve liderlik tablolar1 gibi oyun unsurlariyla 6grenci
katilimini destekler ve dersleri daha ilgi ¢ekici hale getirir.

e Puan, Rozet ve Liderlik Tablolarmnin Kullanimi

Ogrencileri motive etmek ve derslere olan ilgiyi artirmak igin puan,
rozet ve liderlik tablolar1 gibi oyunlagtirma mekanizmalar1 yaygin olarak
kullanilmaktadr.

Puan Sistemleri: Belirlenmis gorevlerde basart elde edildik¢e puan
kazanilir ve ilerleme kaydedilir. Ornegin, quizler, 6devler veya ders igi
katilim, puan sistemiyle tegvik edilebilir.

Rozetler: Basariy1 6diillendiren sanal veya fiziksel sembollerdir. Ornegin,
belirli bir modiilii tamamlayan 6grenciler “Uzman ogrenci” rozeti alabilir.

Liderlik Tablolar1: Tamamlanan gorevlerde alman puanlara gore bagari
siralamast yapan tablolardir. Bu tablolar, motivasyonu artirarak ogrencileri
daha fazla gaba gostermeye tesvik edebilir.

Bu tiir oyunlagtirma teknikleri, 6grencilerin rekabet duygusunu harekete
gecirir ve 6grenme siirecine daha aktif katihimi saglar (Zuluaga Lépez et
al.,2025). Ancak, liderlik tablolarinin agir1 rekabetgi bir ortam yaratabilecegi
ve baz1 6grencileri olumsuz etkileyebilecegi de gbz 6niinde bulundurulmalidir.

* Senaryo Tabanli Egitim Oyunlar1

Senaryo tabanli egitim oyunlari, ger¢ek hayat senaryolart sunarak
ogrencilere problem ¢o6zme, karar verme ve kritik diisiinme becerileri
kazandiran bir oyunlagtirma yontemidir.

Gergek Diinya  Senaryolar::  Ogrencilere, mesleki yasantilarinda
kargilagabilecekleri durumlart oyunlagtirilmig bir ortamda deneyimleme
imkani saglar.

Ogrenme Siirecinde Aktif Katilim: Senaryo tabanh oyunlar, 6grencileri
olaylarin igine dahil ederek 6grenmeyi daha etkili hale getirir.

Karmagtk Konularin Kolaylagtirilmasi: Ozellikle saglik alaninda, hasta
bakimina yonelik simiilasyonlar sayesinde ogrencilerin kritik karar alma
stireglerini destekler.

Ornegin, saglik alaninda senaryo tabanli oyunlar, &grencilerin hasta
yonetimi konusunda deneyim kazanmasini saglarken, tip ve hemsirelik
egitiminde sanal gergeklik (VR) destekli senaryolar 6grencilere daha gergekgi
bir deneyim sunmaktadir (Zuluaga Lopez et al., 2025).
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Psikiyatri Hemsireligi Egitiminde Oyunlastirmanin Avantaj ve
Dezavantajlar1

* Avantajlar: Katilim, Etkilesim ve Becerilerin Pekistirilmesi

Ovyunlagtirma, oyun mekanizmalarinin egitim veya farkl alanlara entegre
edilmesiyle, 6grencilerin 6grenme siirecine daha aktif katilim gostermelerine
ve motivasyonlarini artirmalarina yardimcr olan etkili bir yontemdir
(Park, 2019). Egitimde oyunlagtirma kullanimi, 6grencilerin normalde
ilgi gostermeyebilecekleri konulara yonelik meraklarini artirarak, 6grenme
stirecini daha gekici hale getirebilir. Ayni zamanda, simif igindeki davraniglar
yonlendirmek ve 6grencileri motive etmek igin stratejik bir arag olarak da
iglev goriir (Sanchez et al., 2020). Oyunlagtirmanin sundugu etkilesimli
yapi, 6grencilerin bagkalariyla daha etkili iletigim kurmalarini tegvik ederken,
isbirligi ve takim galigmasi gibi kigisel beceriler gelistirmelerine olanak tanur.
Ogrencilerin gercek hayat senaryolarini simiile ederek problem ¢6zme ve
karar verme becerilerini gelistirmelerine yardimei olur. Bu sayede, 6grenciler
hem akademik bilgilerini klinik ortamda nasil kullanacaklarin: tecriibe eder
hem de sosyal ve duygusal yetkinliklerini de giiglendirirler. Ozellikle grup
caligmalar1, rekabetgi gorevler ve odiillendirme sistemleri, oyunlagtirmanin
egitimdeki en yaygin uygulamalarindan bazilaridir ve 6grenme stirecini daha
dinamik ve verimli hale getirir (Kang et al., 2018).

Sahin ve Bagak (2019) hemgirelikte oyunlagtirma metotlarinin
kullaniminin bir¢ok avantajinin oldugunu ifade etmektedir. Oyunlagtirma
metotlar ile karmagik konularin hasta deneyimi ve pahali klinik ekipman
kullanimi olmadan 6gretilmesine imkan sagladigini, ayrica bu yontemin
yanlig kararlarin gergek hayatta olumsuz sonuglar olusturmadan 6grenme
imkan1 sunacagini, kaygiyr azalttigini ve stresli durumlara adaptasyonu
kolaylagtirdigini belirtmiglerdir (§ahin & Bagak, 2019).

Ruhsal bozukluklarin toplum ve saglk profesyonelleri tarafindan
damgalanabildigi bu da ruhsal bozukluklar1 olan bireylerin tedavi arayigini ya
da aldiklar1 bakimin kalitesini etkileyebilir. Sanal ortamlar ve senaryo ile bu
bozukluklar: olan bireylerin yagamlarint ya da semptomlarini deneyimlemek
ogrencilerin empati  becerilerini  artiracaktir.  Olumsuz tutumlarin  da
azalmasini da saglayabilecektir (Tay et al., 2025, Kearns et al., 2025)

* Dezavantajlar: Teknik Sorunlar, Zaman Yonetimi ve Maliyet

Oyunlagtirmada puan ve rozet gibi olumlu pekistirmeye dayali
odiillendirme mekanizmalarinin 6grencilerin igsel motivasyon olusturmak
yerine yalnizca puan ve rozet kazanmak i¢in katilim sagladiklar1 digsal
motivasyona yol agabilir. Bu nedenle 6diillendirme sistemlerinde dengenin
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saglanmasi ok onemlidir (Islametal., 2024). Alanyazindaki pek ¢ok aragtirma
rekabet ortaminin olumlu sonuglarindan bahsederken bazi arastirmalar ise
rekabetten geri kalan ve hoglanmayan 6grenciler igin olumsuzluklara sebep
olabilecegini belirtmektedir (Tetik & Korkmaz, 2018; Hebebci & Usta,
2016).

Ovyunlagtirma uygulamalarinin bir¢ok faydasina bulunmaktadir ancak
tniversite egitiminde oyunlagtirmanin uygulanmasiyla iliskili zorluklar
bulunmaktadir. Teknolojik ve finansal kaynaklarin eksikligi, degisime kars:
direng, egitim verilen siniflarda teknik alt yapinin olmayisi, ders sayisinin
yetersizligi  nedeniyle oyunlagtirmanin  uygulanmasi  zorlagmaktadir
( RodriguezTorres et al., 2022, Kweon & Choi, 2020). Benzer sekilde
egitimde, egiticiler ve yoneticiler oyunlagtirmayi etkin bir sekilde uygulamak
igin yeterli bilgi ve deneyime sahip olmayabilir (Islam et al., 2024).
Tetik ve Korkmaz (2018) internet baglantisinda yasanan sikintilarin da
oyunlagtirmanin uygulanmasini zorlagtirdigini  belirtmektedir (Tetik &
Korkmaz, 2018).

Oyunlagtirma ve Etik Yaklagimlar

Saglik alaninda kullanilan oyunlagtirma uygulamalarinin etik ve gizlilik
boyutlari, gelecekte ele alinmasi gereken 6nemli aragtirma konularindan
biridir. Buuygulamalarin enkritik etik meselelerinden biri, kullanicilarin kisisel
verilerinin korunmasi ve gizliliginin saglanmasidir. Bu nedenle, bu bilgilerin
giivenli ve geffaf bir sekilde islenmesi ve kotiiye kullanimin engellenmesi
onemlidir. Bununla birlikte, oyunlagtirma uygulamalarinin  kullanict
davraniglarini yonlendirme potansiyeli de géz oniinde bulundurulmalidir.
Ayrica, bilgilendirilmis onam stireci, kullanicilarin oyunlagtirilmig saglik
uygulamalarina katilimin olasi riskleri ve faydalari hakkinda bilingli karar
vermelerini saglayacak sekilde yiiriitiilmelidir. Bir diger 6nemli konu ise
erigilebilirlik, kapsayici tasarim ve kiiltiirel uygunluk gibi unsurlardir.
Ovyunlagtirma, farkli sosyo-ekonomik gruplar ve engelli bireyler igin
erigilebilir hale getirilmeli ve farkh kiiltiirel gruplara uygun olacak sekilde
tasarlanmalidir. Boylece, saglik alaninda oyunlagtirma ¢oztimleri, herkes igin
esit ve adil bir gekilde fayda saglayabilir (Kim &Werbach, 2016).

Gelecege Yonelik Perspektifler

Ovyunlagtirma hemgirelik 6grencilerinin egitimini iyilestirmek igin umut
verici bir arag olarak sunulmaktadir. Oyun 6gelerinin oyun dig1 bir ortamda,
teorik ve pratik 6grenmeyle birlestirilmesi, gelecegin saglik profesyonellerinin
hazirligini artirabilir ve onlara modern saglik bakiminin zorluklarryla
yiizlesmek igin gerekli becerileri ve giiveni saglayabilir (Jodoi et al., 2021).
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Dijital diinyadaki geligmeler devam ettikge gelecekteki aragtirmalar bireysel
ogrenme sekillerine ve tercihlerine hitap eden, kigisellestirilmis oyunlagtirma
stratejilerini - kegfetmeye odaklanmalidir.  Ozellikle yapay zeka destekli
uyarlanabilir oyunlagtirma sistemleri, 6grencilere 6zel 6grenme deneyimleri
olusturmaya yardimci olabilir ve egitim ve aragtirma ortamlarinda daha genig
bir kullanim alanina sahip olmasini saglayacaktir. Oyunlagtirma, yalnizca
ogrenci katilimini artiran bir ara¢ olmanin Otesinde, 6grenme, aragtirma
ve 1§ birligi yapma geklimizde devrim yaratabilecek giiglii bir metottur. Bu
sistemlerin siirekli olarak gelistirilmesi ve egitim teknolojileriyle uyumlu hale
getirilmesi, oyunlagtirmanin 21. yiizy1l egitiminde ve bilimsel aragtirmalarda
degerli bir varlik olarak devam etmesi saglanabilir.

Psikiyatri hemgireligi egitiminde oyunlagtirma, 6grencilerin akademik
bagarilarini ve klinik yeterliliklerini artiran etkili bir pedagojik yaklagimdir.
Teorik egitimde kullanilan oyunlagtirma teknikleri Ogrenmeyi tegvik
ederken, klinik uygulamalardaki oyunlagtirma teknikleri 6grencilerin hasta
bakiminda kendilerini daha giivende hissetmelerini ve kendilerinden emin
olmalarini saglar. Gelecekte, oyunlagtirma tabanl egitim araglarinin daha
da yayginlagarak psikiyatri hemgireligi egitimine onemli katkilar saglamasi
beklenmektedir.
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Bolim 9

Cocuklarda Agr1 Yonetiminde Oyunlagtirma

Tuba Kog Ozkan'

Ozet

Agr1, doku hasarryla iligkili hog olmayan bir duyusal ve duygusal deneyim
olarak tanimlanir ve ¢ocuklarda fiziksel, psikolojik unsurlari igerir. Cocuklarda
agr1 yonetimi, gelisimsel farkliliklar nedeniyle 6zeldir. Agr1, akut (kisa siireli,
koruyucu) ve kronik (uzun stireli, hastalik niteliginde) olarak siniflandirilir.
Agr1 yasam kalitesini olumsuz etkilemektedir. Agrinin yonetimi, farmakolojik
(analjezikler) ve farmakolojik olmayan (dikkat dagitma, biyofeedback)
yaklagimlar ile gerceklesmektedir. Oyunlagtirma, pediatrik agri yonetiminde
one ¢ikar. Sanal gergeklik ve mobil uygulamalar, prosediirel agr1 ile kaygiyl
azaltir, tedavi uyumunu giiglendirir. Dikkat dagitma yoluyla agr1 algisini
hafifletir. Kronik agr1 yonetiminde 0z-yonetim becerilerini destekler;
dopamin ve endorfin salinimiyla nérofizyolojik etki yaratir. Hastanede yatan
cocuklar i¢in duygusal destek ve sosyal etkilesim sunar. Bu boliim, agrinin
tanmimu, fizyopatolojisi, teorileri ve gocuklarda oyunlagtirmayla yonetimini ele
alarak, bu yontemin gok yonlii faydalarini inceler.

1. Giris

Agr, bireyin fiziksel, duygusal ve biligsel diinyasin1 derinden etkileyen gok
katmanli bir fenomendir. Uluslararast Agr1 Aragtirma Dernegi (IASP), agriy1
“bir doku hasarindan kaynaklanan veya potansiyel bir doku hasaryla iligkili
olan hog olmayan bir duyusal ve duygusal deneyim” olarak tanimlayarak,
bu olgunun yalnizca biyolojik bir tepki olmadigini, ayn1 zamanda bireyin
psikolojik ve sosyal baglamiyla sekillendigini vurgulamaktadir (IASP, 1979).
Cocuklarda agr1, yetiskinlerden farkl olarak, gelisimsel 6zellikler, sinirh ifade
kapasitesi ve hastane ortaminin yarattig1 ek stres nedeniyle 6zel bir dikkat
gerektirir. Agrinin fizyopatolojisi, nosisepsiyonun transdiiksiyon, iletim,
modiilasyon ve alg1 gibi dort temel agamastyla agiklanir; bu siiregler, periferik
sinirlerden baglayarak omurilik ve beyindeki karmagik yapilarla etkilesime
girer (Lee & Neumeister, 2020). Agrinin akut ve kronik formlari, farkl

1 Dog. Dr., Adiyaman Universitesi, tkoc@adiyaman.edu.tr, 0000-0003-4740-147X
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etiyolojilere ve siireklilik 6zelliklerine sahip olup, pediatrik hastalarda dogru
siniflandirma ve yonetim stratejileri gelistirilmesi agisindan kritik 6neme
sahiptir (Macintyre et al., 2010; Treede et al., 2019). Akut agr1, genellikle
gegici bir koruyucu tepki olarak ortaya ¢ikarken, kronik agr1 uzun vadeli
fiziksel ve psikolojik sonuglar dogurabilir (Schug et al., 2020; Mills et al.,
2019). Agrimin teorik temelleri, Kap1 Kontrol Teorisi gibi biyopsikososyal
modellerle zenginlesmis; bu teori, agri algisinin yalmizca fizyolojik bir
uyaridan ibaret olmadigini, psikolojik faktorlerin ve merkezi sinir sisteminin
diizenleyici roliiniin de belirleyici oldugunu ortaya koymustur (Melzack &
Wall, 1965).

Cocuklarda agr1 yonetimi, bu g¢ok yonlii yapiyr anlamayr ve hem
farmakolojik hem de farmakolojik olmayan yaklagimlar: bir araya getirmeyi
gerektirir. Son yillarda, oyunlagtirma, bualanda yenilikgi ve etkili bir arag olarak
one ¢ikmistir. Oyunlagtirma, oyun mekaniklerinin ve tasarim unsurlarinin
oyun dig1 baglamlarda kullanilmasiyla bireylerin motivasyonunu artirmay,
katimi tegvik etmeyi ve olumlu davranig degisikliklerini desteklemeyi
amaglar (Deterding et al., 2011). Pediatrik hastalarda, oyunlagtirma,
gocuklarin dogal oyun egiliminden yararlanarak agri deneyimini hafifletmek,
tedavi siireglerine uyumu artirmak ve hastane ortamindaki duygusal yiikii
azaltmak igin giiglii bir potansiyel sunar. Oyunlagtirmanin sanal gergeklik
(VR), artirilmig gergeklik (AR) ve mobil uygulamalar gibi teknolojiler,
dikkat dagitma, biligsel yeniden yapilandirma ve norofizyolojik etkiler
yoluyla agr1 yonetiminde kullanilmaktadir (Won et al., 2017; Mott et al.,
2020). Ornegin, VR tabanli oyunlagtirma araglari, prosediirel agr1 sirasinda
cocuklarin dikkatini sanal bir ortama yonlendirerek agr1 algisini azaltirken,
mobil uygulamalar kronik agr1 yonetiminde 6z-yonetim becerilerini geligtirir
(Rao et al., 2022). Oyunlastirmanin noérofizyolojik temelleri, dopamin ve
endorfin gibi norotransmitterlerin salinimint tetikleyerek odil sistemini
aktive etmesi ve agriya karsi dogal bir tampon olugturmasiyla agiklanabilir
(Boureau et al., 2021). Ayrica, 6z-belirleme teorisi (Self-Determination
Theory) ¢ergevesinde, oyunlagtirma 6zerklik, yeterlik ve iliskisellik gibi
temel psikolojik ihtiyaglar1 kargilayarak gocuklarin tedavi siireglerine aktif
katilmini saglar (Ryan & Deci, 2020). Bu baglamda, oyunlagtirma yalmzca
bir dikkat dagitma araci olmanin Gtesine gegerek, ¢ocuklarin psikolojik
dayaniklihgini artirir, sosyal baglantilar1 giiglendirir ve uzun vadeli saghk
davranglarini olumlu yonde etkiler (Li et al., 2019). Bu boliimde, agrinin
tanimi, fizyopatolojisi, siniflandirilmasi ve teorik temelleri ele alinarak,
gocuklarda agr1 yonetiminde oyunlagtirmanin ¢ok yonli rolii ve etkileri
ayrintili bir sekilde incelenmektedir.
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1. Agrinin Tanim1 ve Fizyopatolojisi

Agr1, Uluslararas1 Agr1 Aragtirma Dernegi (IASP) tarafindan “bir doku
hasarindan kaynaklanan veya potansiyel bir doku hasariyla iliskili olan hog
olmayan bir duyusal ve duygusal deneyim” olarak tanimlanir (IASD, 2020).
Bu tanmim, agrinin yalnizca fiziksel bir his degil, ayn1 zamanda bireyin
duygusal ve psikolojik durumunu etkileyen 6znel bir deneyim oldugunu
vurgular. Agri, akut veya kronik olabilir ve kiginin yagam kalitesini 6nemli

olgiide etkileyebilir (Treede et al., 2019).

Agriminalgilanmasisiireci nosiseppsiyonolarakadlandirilan dértagamadan
(transdiiksiyon, iletim, modiilasyon ve algi) olugmaktadir. Transdiiksiyon,
agrili uyarmin sinir uglarinda elektriksel sinyallere doniismesi; iletim, bu
sinyallerin merkezi sinir sistemine iletilmesi; modiilasyon, noral faktorlerle
agr1 iletiminin degistirilmesi; ve algi, agr1 hissinin beyin tarafindan fark
edilmesi siireci olarak tanimlanmaktadir (Hallioglu ve Peker, 2016; Uyar ve
Koken, 2017).

Agrimin iglenmesi, agrili uyaranlarin viicuda dig veya i¢ kaynaklardan
etkisiyle baglar. Bu bilgiler, periferik birincil aksonlar araciligiyla iletilir ve
omurgadaki dorsal boynuzda sonlanir. Tletim, spinotalamik yol aracihgiyla
devam eder ve talamusun ventral posterolateral ¢ekirdegine iletilir.
Sonrasinda talamus, bilgiyi bazal ganglionlar, amigdala, hipotalamus ve 6n
singulat korteks gibi ¢esitli kortikal ve subkortikal bolgelere gonderir. Bu
son bolge, agrinin duygusal deneyimiyle de iligkilidir. (Lee & Neumeister,
2020). Talamokortikal ve kortikolimbik yapilar, genellikle hos olmayan
uyaranlar sirasinda aktive olur ve bu, agrinin ‘néromatrisi’ olarak adlandirilir.
(Garland, 2012).

Nosisepsiyonun yalmzca agrili uyaranla degil, ayn1 zamanda fizyolojik,
duygusal ve biligsel faktorlerden de etkilenmektedir. Bu nedenle agri deneyimi
¢ok yonlii bir siiregtir (Lee ve Neumeister, 2020). Agri deneyimi her
zaman sadece agr hissiyle ilgili olmayabilir ve dorsal boynuzdaki hiicrelerin
esnekligi sayesinde agr1, modiile edilebilir veya ‘kapalr’ hale getirilebilir (Lee
ve Neumeister, 2020; Garland, 2012).

2. Agrmin Siniflandirilmasi

Agr1, viicutta bulundugu bolge, agr siiresi ve etiyolojisi agisindan farkl
sekilde siniflandrilabilir.. Agrinin etkin bir gekilde kontrol edebilmek igin
agrinin tiirtinii belirlemek 6nemlidir. (Biiytikgoneng ve Tortiner 2021).



138 | Cocuklardn Ajgr Yinetiminde Oyuniastirma

2.1. Akut ve Kronik agr1

Akut agri, ani baglayan ve genellikle yaralanma, cerrahi miidahale
veya akut bir hastalik gibi belirli bir nedene dayanan gegici bir durumdur
(Macintyre et al., 2010). Viicudun koruyucu bir tepkisi olarak islev goren
akut agri, altta yatan sorun ¢oziildiigiinde ortadan kalkar. Ornegin, bir
kesik veya kirik sonrasi hissedilen agr1, iyilesme ile birlikte azalir. Genellikle
birkag giin ile birkag¢ hafta arasinda siiren bu agr1 tiirii, yogunlugu ve siiresi

agisindan sinirhdir (Schug et al., 2020).

Kronik agr1 ise ii¢ aydan uzun siire devam eden veya beklenen iyilesme
stiresini agan persistent bir durumdur (Treede et al., 2019). Kronik agr1,
yalnizca bir semptom olmaktan ziyade bagimsiz bir hastalik olarak
degerlendirilebilir ve artrit, fibromiyalji veya noropatik agri gibi ¢oklu
nedenlerle iligkilendirilir. Akut agridan farkli olarak, kronik agri bireyin
yagam kalitesini uzun vadede etkiler, depresyon ve anksiyete gibi psikolojik
sorunlara yol agabilir ve multidisipliner bir tedavi yaklagimi gerektirir (Mills

etal., 2019).

3. Agr1 Teorileri

Bireyin yagadigi agr1 deneyiminin fizyopatolojisini agiklamak amaciyla
gesitli agr1 teorileri gelistirilmistir. Kapr kontrol teorisi, endorfin teorisi,
yogunluk teorisi, spesifite teorisi, desen teorisi ve psikolojik teori bunlardan
bazilaridir (Buyukgonenc, ve Toruner, 2021)

Kap1 kontrol teorisi: Agriya yonelik biyopsikososyal modelin
benimsenmesiyle birlikte, yalnizca biyolojik faktorlere odaklanan geleneksel
yaklagimlardan daha biitiinciil bir yaklagima gegis yasanmugtir. Bu degigim,
Ronald Melzack ve Patrick Wall tarafindan 1965 yilinda gelistirilen Kap1
Kontrol Teoris’nin 6nem kazanmasini saglamistir (Melzack & Wall, 1965).
Teori, nosisepsiyonun belirli sinir lifleri ve spesifik sonlanmalarla sinirlt
oldugunu iddia eden 6nceki varsayimlara meydan okuyarak, agr1 algisinin
gok boyutlu bir siireg oldugunu 6ne siirmiigtiir (Kugelmann, 1997).
Kap1 Kontrol Teorisi’ne gore, agri algisi cilt yiizeyinde baglayan uyarilarla
tetiklenir ve bu uyarilar omurilikte ii¢ temel sistem aracihigiyla islenir:
dorsal boynuzdaki substantia gelatinosa hiicreleri, dorsal kolon lifleri ve
ilk merkezi iletim (T) hiicreleri. Teori, substantia gelatinosa’nin bir kontrol
mekanizmast olarak iglev gordiigiinii ve agrili uyarilarin T hiicrelerine
ulagmadan once filtrelendigini ileri siirer (Melzack & Wall, 1965). Dorsal
kolon sistemlerinden gelen afferent sinyaller, segici beyin siireglerini harekete
gecirerek kapi kontrol mekanizmasinin igleyisini diizenler. T hiicreleri ise
agr1 algis1 ve buna verilen tepkilerle iligkili sinirsel mekanizmalari aktive eder.
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Bu sistem, agrinin yalnizca periferik bir uyaridan ibaret olmadigini, merkezi
sinir sisteminin diizenleyici rolityle sekillendigini vurgular (Wall, 1978).
Melzack ve Wall (1965), agr1 deneyiminin psikolojik faktorlerden giiglii bir
sekilde etkilendigini savunur. Teoriye gore, omurilikteki kapr mekanizmast,
agr1 uyarilarinin beyne iletilip iletilmeyecegini belirler. Kap: kapandiginda
uyarilar bloke edilir ve agr1 algilanmaz; ancak kapr agik kaldiginda uyarilar
beyne ulagir. Bu siiregte ge¢mis deneyimler, inanglar ve duygusal durum gibi
psikolojik unsurlar kritik bir rol oynar. Ornegin, olumsuz agr1 deneyimleri,
korteksin substantia gelatinosa’ya “kapiy1 kapatma” sinyalleri gondermesini
engelleyebilir, boylece agr1 beyne iletilir (Biiyiikgeng ve Toriiner, 2021). Bu
durum, agrinin yalmzca fizyolojik degil, ayn1 zamanda biligsel ve duygusal
bir bilegen igerdigini gosterir (Moayedi & Davis, 2013).

Endorfin teorisi: Agrili uyaranlara yanit olarak beyin tarafindan iiretilen
endojen opioidler olan endorfinler, omurilik ve beyindeki agr1 sinyallerini
bastirmaya yardimcr olmaktadir (Biiyiikgeng ve Toriiner, 2021).

Yogunluk teorisi: Yeterli yogunluktaki herhangi bir duyusal uyaran agri
olarak yorumlanabilir (Esener, 1983).

Spesifite teorisi: Bu teori, agrinin serbest sinir uglarindan degil, agn
reseptorlerine 6zgiil reseptorlerden kaynaklandigini ileri stirmektedir. Agri
hissinin olugumu, uzmanlagmig periferik agr1 reseptorlerinin aktivasyonu ile
tetiklenmektedir (Esener, 1983; Biiyiikgeng ve Toriiner, 2021).

Desen teorisi: Agri algisinin sinirsel uyarilarin belirli bir diizen ve
yogunlukla beyinde birikmesiyle olustugunu one stirer (Biiyiikgeng ve
Tortiner, 2021)

Psikolojik teori: Agrinin yalnizca fiziksel bir uyaridan kaynaklanmadigini,
ayni zamanda duygusal faktorlerle sekillendigini 6ne siirer (Lumley et al.,
2011; Biiyiikgeng ve Tortiner, 2021).

4. Cocuklarda Agrinin Degerlendirilmesi ve Agr1 Yonetimi

Agrinin degerlendirilmesi, agrinin etkili bir sekilde yonetilmesi ve uygun
tedavi yaklagimlarinin belirlenmesi agisindan kritik bir 6neme sahiptir. Klinik
uygulamalarda agr1 degerlendirmesi siklikla hastanin kendi kendine bildirdigi
veriler dogrultusunda yapilir. Bu amagla en yaygin kullanilan yontemler
arasinda Sayisal Derecelendirme Olgegi (NRS) ve Gorsel Analog Olgegi
(VAS) yer almaktadir (Small & Laycock, 2020). Ozellikle pediatrik hasta
gruplarindave sozliiifade becerilerisinirh bireylerde, agrinin degerlendirilmesi
daha fazla 6zen gerektirmektedir. Bu baglamda, yiiz ifadelerine dayal
Wong-Baker Yiiz Agri Olgegi gibi gorsel temelli yaklagimlar ve davranigsal
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gozlem oOlgekleri kullaniimaktadir (Sansone et al., 2023). Bununla birlikte,
son yillarda Elektrokardiyografik Derivasyon Analizi (EDA) gibi objektif
biyofizyolojik 6lgiim yontemleri, agr1 deneyimini daha giivenilir bir gekilde
degerlendirebilmek i¢in kullamilmaya baglanmistir (Pouromran, Lin, and
Kamarthi 2022). Bu tiir yenilik¢i yaklagimlar, agrinin multidisipliner bir
ger¢evede ele alinmasini desteklemekte ve agr1 yonetiminde bireysellegtirilmig
miidahalelerin gelistirilmesine katki saglamaktadir.

Agrinin yonetimi biiyiik Olgiide bireyin inanglari, davraniglari, duygusal
durumu ve biligsel siiregleri ile gekillenir. Agr1 yonetimi, biyopsikososyal
modele uygun olarak hem farmakolojik hem de farmakolojik olmayan
stratejilerle  gergeklestirilebilir.  Agriyr azaltmak igin farmakolojik ve
farmakolojik olmayan yaklagimlar birlikte kullanilabilir. Ancak, analjezikler,
anksiyolitikler ve sedatifler gibi farmakolojik yontemler her durumda
uygun olmayabilir. Acil ya da kiigiik cerrahi miidahalelerde bu tiir ilaglarin
kullanimi, hava yolu tikanikligi, solunum depresyonu, uzamig iyilesme
stiresi ve gecikmig taburculuk gibi yan etkilere yol agabilmektedir (Schug,
and Goddard, 2014; Cilingir ve Sahin, 2016). Bu nedenle, giivenli ve etkili
agr1 yonetimi i¢in farmakolojik olmayan yontemlerin saglik uygulamalarina
entegre edilmesi biiylik 6nem tagimaktadir.

Farmakolojik olmayan agri yonetimi, farmakolojik tedavilere alternatif
olarak kullamlan tiim miidahaleleri kapsayan genis bir kavramdir ve bu
yontemler, bireyin agriy1 yonetme siirecine aktif katihmini tegvik eder
(Clauw et al., 2019). Farmakolojik olmayan yaklagimlar arasinda gevseme
teknikleri, biyofeedback, psikoterapi, dikkat dagitma ve biligsel davranigg
terapi gibi yontemler yer almaktadir. Kronik agr1 yonetiminde biyofeedback
tekniklerinin etkili ve kanita dayali oldugu gosterilmistir (Sielski, Rief, and
Glombiewski, 2017). Dikkat dagitma yontemi, hem akut hem de kronik
agr1 durumlarinda agri ve kaygiyr azaltmada etkili oldugu kanitlanmig en
vaygin farmakolojik olmayan yaklagimlardan biridir (Farzan et al., 2023).
Bu yontem, bireyin dikkatin bagka bir uyarana yonlendirilmesi yoluyla
agrt algisini degistirmeyi amaglar. Dikkat dagitma yontemleri, aktif ve
pasif olmak tizere ikiye ayrilmaktadir. Aktif dikkat dagitma yontemlerinde,
bireyin bir aktiviteye katilimi saglanarak farkli duyusal sistemler harekete
gegirilir. Pasif dikkat dagitma yontemlerinde ise birey yalnizca bir uyariciy
gozlemleyerek dikkatini farkh bir noktaya yonlendirir (Inal ve Inan 2019;
Shekar ve ark. 2022). Yapilan bir ¢aligma, aktif dikkat dagitma tekniklerinin
pasif yontemlere kiyasla daha etkili oldugunu gostermektedir (Newell et
al., 2018). Ornegin, dikis atma gibi agrili ve invaziv prosediirler sirasinda
dikkat dagitma yontemlerinin hem agriy1 hem de kaygiy1 azalttig1, anestezik
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ilaglara duyulan ihtiyaci diigiirdiigii ve islem siiresini kisalttig1 belirlenmigtir
(Miguez-Navarro,2016; Cho, and Choi, 2021)

Cocuklarda agri yonetimi, yalnizca fiziksel semptomlarin kontrol altina
alinmasini degil, ayni zamanda psikolojik faktorlerin de ele alnmasini
gerektiren biitlinctl bir siiregtir. Agriya bagl olarak ¢ocuklar invaziv
islemlerden korkabilir, bu islemlere girmek istemeyebilir ve tedaviyi thmal
edebilir. Bu nedenle, pediatrik hastalarda agrinin etkili bir gekilde yonetilmesi
onemlidir (Trottier et al., 2022).

5. Saglik Hizmetlerinde Oyunlastirma

Oyunlagtirma terimi, ilk kez 2008 yilinda dijital medya alaninda ortaya
gtkmugtir ve oyunlara ait tasarim unsurlarinin, oyun digindaki alanlarda
kullanilmasini ifade eder (Deterding et al., 2011). Giiniimiizde oyunlagtirma
terimi, yalnizca oyun oynamay1 degil, ayni zamanda insanlar1 motive etmede
oyun unsurlarinmn uygulanmasini da ifade etmektedir. Oyunlagtirma, odiil,
taninma, seviyeler arasinda ilerleme ve bagkalartyla rekabet etme gibi 6geleri
icermektedir (Proffit, 2016). Oyunlagtirma, oyun unsurlarini 6grenme
stiregleri ve saglikli yagam davraniglari kazandirma gibi eglence amagli olmayan
durumlar i¢in de kullanabilir. Oyunlagtirmanin, duygusal veya motivasyonel,
biligsel ve davranigsal olmak tizere ii¢ ana sonuca yol agtig1 belirtilmektedir
(Krath, Schurmann ve von Korflesch, 2021).Browning (2016), oyunlarin
tutum ve davraniglar degistirmek igin etkili bir arag oldugunu savunurken,
bu siiregte gorev talepleri ile hizmet kullanicisinin yetenekleri arasinda hassas
bir denge kurulmasmnimn 6nemine dikkat ¢ekmektedir. Bunchball (2010),
“yunlagtirma” insanlarin davraniglarini degistirmek igin oyun mekaniklerini
oyun dig1 aktivitelere uygulamak” geklinde tanimlamaktadir. Ayrica, saghk
tabanli teknolojilere oyunlagtirma ozelliklerinin entegrasyonu, bireylerin
saghk davramiglarini etkileyebilir ve bu sayede saglkli yagam aligkanliklar
kazandirilabilir.

Saglik alaninda oyunlagtirma (gamification), oyun tasarim unsurlarinin
oyun dig1 baglamlarda kullanilmasi olarak tanimlanir ve saglk alaninda
bireylerin motivasyonunu artirmak, davranig degisikligini tegvik etmek ve
tedavi stireglerini iyilestirmek i¢in giderek daha fazla benimsenmektedir
(Sardi, Idri and Fernandez-Aleman, 2017). Saglikta oyunlagtirmanin
kavramsal temelleri, psikolojik teoriler (6rnegin, 6z-belirleme teorisi),
norobilimsel mekanizmalar ve teknolojinin entegrasyonu iizerine kuruludur.
Pediatri alaninda ise bu yaklagim, ¢ocuklarin yaga uygun biligsel ve duygusal
ozelliklerine hitap ederek tedavi siireglerini daha etkili ve kabul edilebilir hale
getirmektedir.
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Ovyunlagtirmanin saglik alanindaki etkisi, 6z-belirleme teorisine (Self-
Determination Theory) dayanan ii¢ temel ihtiyag tizerinden agiklanabilir:
ozerklik, yeterlik ve iligkisellik (Ryan & Deci, 2020). Ozerklik, bireylerin
tedavi siireglerinde kontrol hissi kazanmasini saglar; 6rnegin, bir oyunda
hangi gorevleri segecegine karar vermek hastaya bu hissi verebilir. Yeterlik,
puan biriktirme veya seviye atlama gibi unsurlarla bireyin bagar1 algisini
giiclendirir. Tligkisellik ise sosyal etkilesim unsurlari (6rnegin, liderlik tablolar:
veya grup gorevleri) ile hasta-hekim veya hasta-akran baglarini destekler. Bu
unsurlar, 6zellikle kronik hastaliklarin yonetiminde hasta uyumunu artirmada
kritik bir rol oynamaktadir (Johnson et al., 2016).

Norobilimsel agidan oyunlagtirma, dopamin salinimin tetikleyerek 6diil
sistemini aktive eder ve bu da bireylerin tedavi siireglerine olan ilgisini
artirir. Bir meta-analiz, oyunlagtirilmis miidahalelerin saglik davraniglarin
tyilestirmedeki etkisinin oldugunu ortaya koymustur (Edwards et al., 2016).
Teknolojik gelismeler, 6zellikle sanal gergeklik (VR) ve mobil uygulamalar,
bu mekanizmalarin uygulanabilirligini artirmig ve saglikta oyunlagtirmayi
multidispliner bir alana doniigtiirmiistiir.

6. Cocuklarda Oyunlastirmanin Kullanimi

Pediatri, oyunlasirmanin en etkili oldugu alanlardan biridir ¢linki
gocuklar dogal olarak oyun yoluyla 6grenmeye ve kesfetmeye yatkindir.
Son yillarda yapilan galigmalar, oyunlastirmanin pediatrik hastalarda agr
yonetimi, kaygr azaltma ve tedavi uyumu gibi konularda bagarili sonuglar
verdigini gostermektedir. Ozellikle hastanede yatan gocuklar, fiziksel
rahatsizliklarinin yani sira psikolojik ve sosyal zorluklarla da kargi kargiya
kalabilmektedir. Ovyunlastirma, oyun mekaniklerini tedavi siireglerine
entegre ederek, ¢ocuklarin bu zorluklarla bag etmelerinde etkili bir yontem
olarak 6ne ¢itkmaktadir (Alsaleh, and Alnanih, 2020; Gkintoni et al., 2024).

Cocuklar i¢in oyunlagtirmanin temel faydalari:

Tedaviye Katdim: Oyunlar, ¢ocuklarin dikkatini ¢ekerek tedavi ve bakim
siireglerine daha istekli katilmalarini tegvik eder. Interaktif ve eglenceli
unsurlar, gocuklarin pasif bir hasta roliinden aktif bir katilimciya gegigini saglar.
Ornegin, dijital oyunlarin kullanimi, ¢ocuklarin rehabilitasyon egzersizlerine
uyumunu artirabilmekte ve tedavi siirecinde motivasyonu ve is birligini
giiclendirebilmektedir (Pimentel-Ponce et al., 2024). Asum gibi kronik
hastalig1 olan gocuklar igin tasarlanan “BreatheEasy” uygulamasi, inhaler
kullanimini oyunlagtirarak giinliik ila¢ uyumunu artirmay1 hedeflemektedir.
Uygulama, ¢ocuklarin nefes egzersizlerini bir ejderhayr ugurma goreviyle
birlegtirmesiyle hem eglenceli hem de egitici bir deneyim sunar (Hu, 2016).
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Tedavi uyumunun artirilmast da pediatride oyunlagtirmanin 6nemli bir
uygulama alanidir.

Egitim Fwsatlar:: Oyunlagtirilmig araglar, ¢ocuklara saghk durumlari,
tedavi siiregleri ve saghkli yagam aligkanliklar1 hakkinda bilgi vermede
etkili bir yol sunar. Eglenceli ve anlagilir bir formatta sunulan bu bilgiler,
cocuklarin karmagik tibbi kavramlart daha kolay kavramasini saglar (Kato
et al., 2008). Ornegin, mobil uygulamalar araciigiyla tasarlanan oyunlar,
diyabet gibi kronik hastaliklarda 6z-yonetim becerilerini gelistirmede bagarili
sonuglar vermistir  (Kato et al., 2008). Ornegin, oyunlastirmanin diyabet
gibi kronik hastalig1 olan ¢ocuklarda saglikli beslenme davraniglarini artirdigy
belirlenmistir (Alsaleh, N. ve Alnanih, 2020). Oyunlagtirmanin ¢ocuk
ve ergenlerin agiz ve dis saghgi bakimina olan etkisini degerlendirildigi
sistematik bir incelemede, olumlu agiz ve dis saghgr davramiglarina tegvik
ettigi bildirilmigtir (Moreira ve ark., 2024).

Duygusal Destek: Oyunlar, hastane ortaminin yarattigi stres ve belirsizlik
karsisinda cocuklara normallik ve kontrol hissi kazandirir. Ozellikle
uzun siireli hastane yatiglarinda, gocuklar kendilerini caresiz ve bunalmig
hissedebilir. Oyunlagtirma, bu duygusal yiikii hafifletir ve psikolojik iyilik
halini destekler (He et al., 2015).Aragtirmalar, oyun terapisinin  ¢ocuklarin
duygusal dayanikhiligini artirdigin ortaya koymustur

Ovyunlagtirma yoluyla ¢ocuklar ve ergenler arasinda fiziksel ve zihinsel
saghgin  gelistirilmesine  yonelik yapilan = sistematik  bir incelemede,
oyunlagtirmanin ¢ocuklarin ve ergenlerin fiziksel ve ruhsal sagliklarini
destekledigi, motivasyonu, baghligi ve saghkh davraniglara uyumu
tyilestirdigi bildirilmigtir (Gkintoni ve ark., 2024).

Sosyal Etkilesim: Cok oyunculu oyunlar, hastanede yatan gocuklar arasinda
sosyal baglantilar1 tegvik ederek izolasyon ve yalmizhik duygularini azaltir.
Diger ¢ocuklarla etkilegim, hastane ortaminda sik¢a goriilen sosyal yalitimi
onler (Abd Majid et al., 2020). Ornegin, gevrimigi oyun platformlarinin
kullanimi, kanser hastas1 ¢ocuklar arasinda sosyal baglar1 gii¢lendirmede
etkili bulunmustur (Abd Majid et al., 2020).

Ornegin, otizm spektrum bozuklugu olan gocuklar igin olugturulan,
seviye ilerleme, puan alma, geri bildirim ve odiilii igeren TOBY uygulamasi
ile gocuklarin sosyal iletisim becerilerinin gelistirilmesi saglanmugtir (Parsons

ve ark., 2019).

Ayjrs Yonetimi: Etkilesimli oyunlar, dikkat dagitma (distraksiyon) yontemi
olarak iglev gorerek tibbi prosediirler sirasinda algilanan agr1 ve kaygry1 azaltir.
Ovyunlagtirmanin,  sanal gergeklik (VR), mobil uygulama gibi teknolojik
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araglara entegre edilmesi, enjeksiyon veya pansuman degigimi gibi iglemlerde
agr1 algisin1 6onemli olglide azalttigr aragtirmalarla gosterilmigtir (Won et al.,
2017). Bu yontem, farmakolojik olmayan bir agr1 yonetimi stratejisi olarak
hem etkili hem de giivenlidir.

Saglikta oyunlagtirma, kavramsal olarak bireylerin i¢sel motivasyonunu
ve biligsel katilimini artiran bir gergeve sunarken, pediatride bu yaklagim
gocuklarin gelisimsel ozelliklerine 6zel olarak uyarlanabilir. Son yillarda,
oyunlagtirmada, artirilmig gergeklik (AR), sanal gergeklik (VR) ve dijital
oyunlarin entegrasyonuna giderek daha fazla odaklanilmaktadir (Haoming
ve Wei, 2024). VR, artirilmug gergeklik (AR) ve yapay zeka gibi teknolojilerin
entegrasyonu, bu alandaki uygulamalarin etkinligini daha da artirma
potansiyeline sahiptir. Ancak oyunlastirmanin, teknolojik araglara entegre
edilmesinin ekran siiresi veya bagimlilik riski gibi etik boyutlar1 ve uzun
vadeli etkileri, heniiz netlik kazanmamustir (Kim and Werbach, 2016).

6.1. Oyunlastirmanin ¢ocuklarda agr1 yonetiminde etki
mekanizmalari

Ovyunlagtirma (gamification), oyun unsurlarinin oyun digi baglamlarda
uygulanmasi olarak tanimlanir ve saglik alaninda, 6zellikle agr1 yonetiminde
yenilikgi bir yaklagim olarak giderek daha fazla ilgi gormektedir (Deterding
etal., 2011). Agri, yalnizca fiziksel bir duyum degil, ayn1 zamanda duygusal
ve biligsel bilegenleri igeren ¢ok boyutlu bir deneyimdir. Oyunlagtirmanin
agr1 tizerindeki etkisi, dikkat dagitma, motivasyon artirma, biligsel yeniden
yapilandirma ve nérofizyolojik mekanizmalar iizerinden agiklanabilir. Tlk
olarak, oyunlagtirma dikkat dagitma (distraction) mekanizmasiyla agri algisini
azaltmaktadir. Bireylerin zihinsel olarak mesgul edilmesi, agr1 sinyallerinin
beyindeki islenmesini engelleyebilir. Sanal gergeklik (VR) tabanli oyunlarin
bu konuda etkili oldugu bir¢ok ¢aliymada gosterilmistir; 6rnegin, yanik
hastalarinin pansuman degigimi sirasinda VR oyunlar1 oynadiginda agri ve
kayg1 diizeylerinin anlamh sekilde azaldigi bulunmustur (Hoffman et al.,
2011). Bu etki, dikkat kaynaklarinin agridan oyuna yonelmesiyle prefrontal
korteks ve limbik sistem arasindaki etkilesimin degismesiyle iliskilendirilir
(Jones & Zachariae, 2020). Tkinci olarak, oyunlagtirma motivasyonu artirarak
tedavi siireglerine katilimi iyilestirir. Odiillendirme sistemleri (6rnegin, puan
kazanma, rozetler veya seviye atlama), hastalarin agri yonetimiyle ilgili
gorevlere daha istekli yaklagmasini saglar. Omuz kas-iskelet sistemi hastaliklar1
olan hastalarin rehabilitasyonunda oyunlagtirmanin etkilerinin incelendigi
bir ¢aligmada, oyunlagtirmanin hasta uyumunu artirdigr  belirtilmigtir
(Steiner et al., 2020). Bu stiregte, 6diil beklentisi dopamin salinimini
tetikleyerek beyindeki 6diil sistemini aktive eder ve agriya kars1 psikolojik
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bir tampon olusturur (Koepp et al., 1998). Ugiincii olarak, oyunlagtirma
biligsel davranigsal mekanizmalari destekler. Agr1 yonetimi, genellikle biligsel
yeniden gergeveleme (cognitive reframing) ve stresle baga ¢tkma becerilerini
gerektirir. Oyunlar, hastalarin agriya dair negatif algilarin1 degistirmelerine
yardimcr olabilmektedir. Ornegin, pediatrik hastalarda igne korkusunu
azaltmak igin tasarlanmig bir mobil oyun, ¢ocuklarin prosediir sirasindaki
agri algisini ve kaygi diizeylerini azalttigl gozlemlenmistir (Suleiman-Martos
et al., 2022). Ayrica, oyunlarin problem ¢6zme ve basga ¢ikma stratejilerini
ogretme potansiyeli, bireylerin agr1 ile miicadelede 6z-yeterliklerini artirir

(McGonigal, 2015).

6.2. Cocuklarda Agr1 Yonetiminde Oyunlagtirmanin Kullanimi

Pediatrik agr1 yonetimi, ¢ocuklarin tibbi prosediirler ve kronik hastaliklar
sirasindayagadigifizikselve psikolojikyiikiiazaltmayiamaglayanmultidisipliner
bir yaklagimdir. Son yillarda, oyunlagtirma tabanli miidahaleler, ¢ocuklarin
agri algisint hafifletmek ve tedavi siireglerine uyumlarini artirmak igin etkili
bir strateji olarak dikkat ¢ekmektedir. Oyunlagtirma, oyun mekaniklerini ve
tasarim unsurlarini oyun digt baglamlarda kullanarak motivasyonu, katilimi
ve olumlu davranig degisikliklerini tegvik etmeyi hedefler (Deterding et al.,
2011). Bu baglamda, pediatrik agr1 yonetiminde dijital (sanal gergeklik,
mobil uygulamalar, artirilmig gergeklik) oyunlagtirma yontemleri 6n plana
¢ikmaktadir.

6.2.1. Akut agr1 yonetiminde oyunlagtirmanin kullanimi

Enjeksiyon, damar yolu agma gibi prosediirel miidahaleler, ¢ocuklarda
yogun korku ve agriya neden olabilir. Oyunlagtirma, ¢ocuklarin dikkatini
agridan uzaklagtirarak prosediirel agr1 ve kaygi diizeylerini azaltmada
etkili bir dikkat dagitma araci olarak iglev goriir. Dijital oyunlagtirma,
teknolojinin sagladigy yenilikgi araglarla pediatrik agr1 yonetiminde 6nemli
bir yer edinmistir. Sanal gergeklik (VR) tabanli oyunlar, ¢ocuklarin dikkatini
agridan uzaklagtirarak prosediirel kaygiyr azaltmada, bu alanda sikga
kullanilan bir yontemdir. Oyunlagtirmanin pediatrik hastalarda dig gekimi
sirasinda anksiyete ve agr1 yonetimi izerindeki etkisinin degerlendirildigi
bir galiymada, ¢ocuklarin agr1 seviyelerinde azalma oldugu bildirilmistir
(Mladenovic ve ark., 2024).

Mobil uygulamalar da  pediatrik  agr1  yonetiminde  giderek
yayginlagmaktadir. Oyunlagtirmanin entegre edildigi mobil uygulamalar,
gocuklarintedavistireglerine katiiminiartirirkenagriile baga ¢gikma becerilerini
gelistirmelerine olanak tamir. Rao ve arkadaglart (2022), kanser hastasi
cocuklarda oyunlagtirmanin, kemoterapi sirasinda agr1 toleransini artirdigini
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ve duygusal iyilik halini destekledigini bildirmistir. Bu uygulamalar genellikle
odiillendirme sistemleri ve ilerleme takibi gibi oyunlagtirma unsurlariyla
tasarlanarak ¢ocuklarin motivasyonunu siirdiirmeyi amaglamaktadir.

6.2.2. Kronik agr1 yonetiminde oyunlastirmanin kullanimi

Kronik agri, pediatrik hastalarda fiziksel ve psikolojik sagligi uzun
vadede etkileyen bir durumdur. Oyunlagtirma, bu tiir agrilarin yonetiminde
hastalarin kendi kendine yonetim becerilerini gelistirmelerine destek olur.
Ovyunlagtirmanin entegre edildigi mobil uygulamalar, kronik agr1 yasayan
gocuklara giinliik aktiviteleri oyunlagtirilmig gorevler halinde sunarak tedavi
uyumunu artirir. Corona ve arkadaglar (2020), oyunlagtirmanin, juvenile
idiyopatik artritli gocuklarda agri yonetimini kolaylagtirdigini ve yagam
kalitesini iyilestirdigini belirtmistir.

7. Sonug

Cocuklarda agr1 yonetimi, fizyolojik, duygusal ve biligsel unsurlart bir
araya getiren multidisipliner bir yaklagimi gerektirir. Agr1, nosisepsiyonun
karmagik asamalariyla baglayan ve bireysel farkliliklarla gekillenen bir
deneyim olarak, yalnizca fiziksel bir semptom degil, ayn1 zamanda psikolojik
ve sosyal bir olgudur. Oyunlastirma, dikkat dagitma, motivasyon artirma ve
norofizyolojik etkiler yoluyla gocuklarin hem prosediirel hem de kronik agr1
ile baga ¢tkmasina olanak tanir. Oyunlagtirma, agr1 algisin azaltarak tedavi
uyumunu giiglendirirken, ¢ocuklarin hastane ortamindaki duygusal ve sosyal
yiikiini hafifletir (Mott et al., 2020).

Pediatrik agr1 yonetiminde oyunlagtirma tabanli miidahaleler, hem djjital
hem de geleneksel yaklagimlarla gocuklarin agri1 deneyimini iyilestirmede etkili
bir aragtir. Oyunlagtirma, VR, mobil uygulamalar ve AR gibi teknolojilerle
prosediirel ve kronik agr1 yonetiminde yenilik¢i ¢6ziimler sunmaktadir.
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