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Interneti Kullanim Durumlan

Status of Internet Use to Achieve Health Information

Among Surgery Patients

OZET Amag: Cerrahi birimlerde yatan hastalarin saglikla ilgili bilgiye ulagmak icin interneti kul-
lanim durumlarini ve internetten edinilen bilginin hasta kararlarina etkisini saptamaktir. Gereg
ve Yontemler: Tanimlayici nitelikteki aragtirmanin érneklemini, bir tiniversite hastanesinin cer-
rahi birimlerinde yatan 300 hasta olusturdu. Veriler SPSS (Statistical Package for Social Sciences)
22,0 paket programi kullanilarak, ki-kare ile analiz edildi. Ayrica, ¢aligmada sayi, yiizde, orta-
lama ve standart sapma kullanildi. Bulgular: Katilimcilarin %44,0’iiniin evinde, %67,0’sinin ise te-
lefonunda internet bulunmakta idi. Hastalarin %54,7’sinin herhangi bir saglik sorununa yonelik
olarak, %51,7’sinin ise cerrahi kliniginde yatmasina neden olan saglik sorunu hakkinda bilgi
almak igin interneti kullandig1 belirlendi. Interneti kullanma nedenlerinin baginda; hekimin koy-
dugu tan1 hakkinda bilgi alma (%64,4), semptomlar1 anlayabilme (%50,0) ve hekim se¢me (%49,4)
gelmektedir. Hastalarin cerrahi kliniginde yatmasina neden olan saglik sorunu ile ilgili olarak
interneti kullanma nedenlerinin baginda ise ameliyat (%58,7), hekimin koydugu tan1 (%47,7) ve
verilen tedavi (%47,7) hakkinda bilgi almak yer almaktadir. Saglikla ilgili bilgi edinmek igin in-
terneti kullanma ile yas, egitim, evde ve telefonda internetin olmasi, yasanilan yer ve gelir dii-
zeyi arasinda anlamli fark bulunur iken, cinsiyet agisindan anlaml bir fark saptanmadi. Saglikla
ilgili bilgi almak i¢in interneti kullananlarin %61,0’inin internetten edindigi bilgileri kismen gii-
venilir buldugu belirlendi. Sonug: Hastalarin yarisindan fazlasi, saglikla ilgili bilgi edinmek i¢in
interneti kullanmaktadir. Ancak, yaklasik ticte ikisi internetten elde ettigi bilgileri giivenilir bul-
mamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Internet; cerrahi servisi; hasta; bilgi; perioperatif hemsirelik

ABSTRACT Objective: The study was carried out to determine internet use of patients’ who
were hospitalized at surgical units to reach the health-related information and the effect of ac-
quired information from the internet on patient decisions. Material and Methods: The sample
of this descriptive study was consisted of 300 patients who were hospitalized at surgery units of
a university hospital. The data of the study were processed using SPSS (Statistical Package for
Social Sciences) 22.0 package program and analyzed using chi-square test. In addition, number,
percentage, mean and standard deviation were used in the study. Results: It was identified that
44.0% of the patients had internet access at home and 67.0% of them on mobile phone. It was
found that 54.7% of the patients used internet to get information about any kind of health prob-
lem while 51.7% of them about the health problem that caused them to be hospitalized at the
surgery unit. Major reasons for using internet were to get information about the diagnosis made
by physicians (64.4%), to understand symptoms (50.0%) and to choose physicians (49.4%). Pa-
tients’ main reasons for using internet to get information about the health problems that caused
them to be hospitalized in the surgical wards were to achieve information about operation
(58.7%), physicians’ diagnosis (47.7%) and the provided treatment (47.7%). There were signif-
icant differences between using internet to get information about health and age, education, in-
ternet access at home and on phones, place of residence and income level whereas there was no
significant difference between using internet to get information about health and sex. It was
also found that 61.0% of those who used internet to get information about health found that in-
formation partly reliable. Conclusion: More than half of the patients used internet to get infor-
mation about health. However; nearly two third of them did not find that information obtained
from internet reliable.

Keywords: Internet; surgical service; patient; information; perioperative nursing
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o nternet Diinya Istatistikleri [Internet World
IStats (IWS)T'nin 2016 verilerine gore, Tiirkiye
nifusunun %57,5’1i internet kullanmakta ve
Tiirkiye, interneti en ¢ok kullanan 20 {ilke arasinda
yer almaktadir.' Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK)
nun 2015 verilerine gore ise internet kullanim
orani Nisan 2015 tarihinde, 16-74 yas grubundaki
bireylerde %55,9’dur. Bu oran erkeklerde %65,8
iken, kadinlarda %46,1’dir. Internet kullaniminin
giderek artmasi, saglik bilgilerine erisim i¢in inter-
net kullanimi da artirmaktadir. TUTK’in 2015 veri-
lerinde de internet kullananlarin 9%466,3intin
internette saglikla ilgili arama yaptig1 belirlenmis-
tir.?

Genellikle bazi belirtiler nedeni ile herhangi
bir hastaliktan siiphe eden bireyler, herhangi bir
saglik kurulusu ya da hekime bagvurmadan 6nce
saglikla ilgili web sitelerine ve sosyal aglara bas-
vurmaya baslamislardir. Ayrica, saglikla ilgili cev-
rim ici platformlari ve forumlarini, hekimlerin
kisisel ve saglik kuruluslarinin kurumsal web site-
lerini de kullanmaktadirlar.>® Hastalar da farkli ne-
denlerle saglik ekibi tarafindan verilemeyen bazi
bilgileri internet tizerinden tamamlamaya calis-
maktadirlar.? Clinkii; insanlarin ¢alisma ortamla-
rinda ve evlerinde internetin yayginlasmasi, cazip
internet segeneklerinin varligi, hastanelerin kala-
balik olmasi, hastaneye gitmek i¢in sira alma isle-
minin internetten yapilabiliyor ve test sonuglarina
internetten erisilebiliyor olmas: saglik problemleri
i¢in bireyleri interneti kullanmaya yonlendirmis-
tir. Ayrica; hekim muayenesi i¢in randevu alma,
hekim secimi i¢in ¢aligma listelerine ulagabilme,
hasta ve ailelerini saglik problemleri i¢in interneti
kullanmaya yo6nlendirmektedir.®

Internette yer alan bilgiler hem resmi hem de
resmi olmayan kaynaklardan elde edilebilmekte-
dir. Resmi ve giivenilir kaynaklarda yer alan bilgi-
ler, bireylerin saghk durumlarina iliskin dogru ve
yararh bilgiler saglamaktadir. Resmi ve giivenilir
olmayan kaynaklarda yer alan eksik ve hatal1 bilgi-
ler ise bireylerin hastaliklariyla ilgili yanhs bilgi-
lenmelerine, hastanin tanisin1 buldugunu diisiine-
rek hekime gitmemesine, hatta yanhs tedaviye bas-
lamalarina yol acabilmektedir.* Ayrica, yanlhs bil-
giye sahip olan bireyler, bagkalarini da olumsuz
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etkileyerek anksiyetelerinin artmasina ve etkin te-
daviyi alamamalarina neden olabilmektedirler.”

Internet, siirekli erisilebilir olmas1 ve cok sa-
yida uygulamanin {icretsiz olmasi nedeni ile, has-
talar tarafindan siklikla tercih edilen bilgi
kaynagina donigmiistiir.® Bireylerin sagliklar ile
ilgili yaptig1 aramalar sonras: internette eristikleri
bilgilerin, alacag: kararlar tizerindeki etkisinin be-
lirlenmesine ihtiya¢ duyuldugu distiniilmektedir.
Bu calismada, cerrahi birimlerde yatan hastalarin
saglik bilgilerine erigsim konusunda internet kulla-
nim durumlarinin ve internetten edinilen bilgilerin
kararlarina olan etkisinin belirlenmesi amaclan-
migtir.

I GEREC VE YONTEMLER

ARASTIRMANIN TiPi

Caligma tanimlayici aragtirma tiiriindedir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirma, Dogu Karadeniz Bolgesi'ndeki bir iini-
versite hastanesinin cerrahi kliniklerinde, Mart-
Nisan 2017 tarihleri arasinda yatarak tedavi edilen
300 hasta ile gerceklestirilmistir. Caligmanin yapal-
d1g1 tarihlerde ortopedi, genel cerrahi, beyin ve
sinir cerrahisi, iiroloji, kalp-damar cerrahisi, kulak
burun bogaz, gogiis ve plastik cerrahi kliniklerinde
yatan, iletisim kurulabilen, okuma-yazmasi olan,
psikiyatrik rahatsizlig1 olmayan, 18 yas ve iizeri
olup calismaya katilmay1 kabul eden hastalar aras-
tirmaya dahil edilmistir.

VERI TOPLAMA ARACLARI VE UYGULANMASI

Calismada veri toplama araci olarak aragtirmacilar
tarafindan hazirlanan “Soru formu” kullanilmistir.
Soru formu 20 sorudan olugmakta olup, ilk beg so-
rusu hastalarin sosyodemografik 6zellikleri (yas,
cinsiyet, egitim durumu, yasadig: yer, aylik gelir
diizeyi), diger sorulari ise hastalarin hastalif1 (yat-
t1g1 birim ve ameliyat olma durumu) ve internet
kullanimn ile ilgili (saglikla ilgili bilgi edinmek i¢in
interneti kullanma durumu, kullanim amaclar1 ve
edinilen bilgileri yeterli ve giivenilir bulma du-
rumu, edinilen bilgilerin hekim se¢imine ve ame-
liyata olan etkisi vb.) sorulardan olusmaktadur.
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Aragtirmacilar, cerrahi kliniklerde yatan has-
talar ile yliz ylize goriisme yaparak soru formunu
doldurmuslardir. Soru formu hastalarin odasinda,
hastalara okunmusg ve soru-yanit seklinde uygu-
lanmigtir. Formun doldurulmas: 10-20 dk siirmiig-
tir.

ARASTIRMANIN ETIK YONO

Aragtirma icin etik izin tniversitenin Bilimsel
Aragtirmalar Etik Kurulu'ndan (13 Mart 2017,
2017/31) alinmistir. Bunun yani sira iiniversite has-
tanesinden kurum izni alinmistir. Ayrica, hastalara
aragtirmanin amact hakkinda bilgi verilerek, calis-
maya katilmay1 kabul ettiklerine dair s6zel onam
alinmigtir. Calisma Helsinki Bildirgesi'ne uygun
olarak yapilmistir.

VERILERIN DEGERLENDIRILMESI

Aragtirmadan elde edilen veriler SPSS (Statistical
Package for Social Sciences) 22,0 paket programi
kullanilarak analiz edildi. Verilerin degerlendiril-
mesinde say1, yiizde, ortalama ve standart sapma
gibi tanimlayici istatistiksel yontemler kullanilir
iken, niteliksel verilerin kargilagtirilmasinda ki-
kare testi kullanild:.

ARASTIRMANIN SINIRLILIKLARI

Calisma, sadece bir hastanenin cerrahi birimlerinde
yapildig1 icin iilke genelindeki tiim hastaneleri
temsil etmemektedir. Bu nedenle sonuglar tiim cer-
rahi hastalarina genellenememektedir.

I BULGULAR

Arasgtirmaya katilan hastalarin yas ortalamas:
48,5+13,9 y1l olup; %28,7’si 50-59 yas grubunda yer
almaktadir. Hastalarin %56,7’si erkek, %66,3’11 or-
tadgretim ve alt1 egitim diizeyine sahip, %54,3’i
sehir merkezinde yasamakta ve %77,0’1n1in geliri
giderine denk idi. Bunun yani sira; hastalarin
%44,0’1n1n evinde, %67,0’1n1n ise telefonunda in-
ternet baglantis1 bulundugu saptandi. Ayrica, has-
talarin %26,0’1n1n tiroloji, %20,0’1n1n genel cerrahi
ve %13’iniin beyin cerrahisi servisinde yattig1 be-
lirlendi (Tablo 1).

Hastalarin %54,7’si saglik ile ilgili bilgi edin-
mek icin internette arastirma yaptiklarini belirtti.
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TABLO 1: Hastalarin tanitici 8zellikleri (n=300).
Tanitici Ozellikler n %
Yas {yil) 18-29 yas 36 12,0

30-39 yas 41 13,7
40-49 yag 68 22,7
50-59 yas 86 28,7
60-69 yas 51 17,0
70 yas ve lzeri 18 6,0
Cinsiyet Erkek 170 56,7
Kadin 130 43,3
Egitim durumu Ortadgretim ve alti 199 66,3
Lise 52 17,3
Lisans ve Ustil 49 16,3
Yasadigi yer Sehir merkezi 163 54,3
Kasaba 84 28,0
Koy 53 17,7
Aylik gelir dizeyi Gelir giderden az 39 13,0
Gelir gidere denk 231 77,0
Gelir giderden fazla 30 10
Evde internet Var 132 44,0
Yok 168 56,0
Telefonda internet Var 201 67,0
Yok 99 33,0
Yatti§i birim Uroloji 78 26,0
Genel cerrahi 60 20,0
Beyin cerrahisi 39 13,0
Ortopedi 37 12,3
Kulak burun bogaz 34 11,3
Kalp ve damar cerrahisi 20 6,7
Plastik cerrahi 19 6,3
Gogus cerrahisi 13 43

Internette arastirma yaptigini belirten hastalarin
¢ogunlukla; hekimin koydugu tani hakkinda bilgi
almak (%64,4), semptomlar1 anlayabilmek (%50,0)
ve hekim se¢mek (%49,4) i¢in internette aragtirma
yaptig1 belirlendi (Tablo 2).

Hastalarin %51,7’sinin cerrahi klinigine yat-
masina neden olan saglik sorunu ile ilgili olarak in-
ternette arastirma yaptiklar1 saptandi. Cerrahi
klinigine yatmasina neden olan saglik sorunu ile il-
gili olarak hastalarin ¢ogunlukla; ameliyat hak-
kinda bilgi alma (%58,7), hekimin koydugu tani
(%47,7) ve verdigi ilaglar1 6grenme (%47,7) ve giin-
cel tedavi seceneklerini takip etmek (%40,0) i¢in
interneti kullandiklar: saptand: (Tablo 3).
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TABLO 2: Hastalarin saglikla ilgili bilgi icin interneti kullanma amaglari (n=164).

Amac*

Tani hakkinda bilgi almak

Semptomlari anlayabilmek

Hekim segmek

Hekimin verdigi ilaclar hakkinda bilgi almak
Hastane segmek

Giincel tedavi seceneklerini 6grenmek
ilaglarin yan etkilerini 6grenmek
Tamamlayici ve alternatif tip ile ilgili tedavi ydntemlerini 8grenmek
Uzman hekimler ile iletisime gegmek
Saglik ile ilgili bir triin almak

Benzer hastaligi olan hastalar ile fikir aligverisinde bulunmak

n %
106 54,4
82 50,0
81 494
65 39,6
64 39,0
63 384
59 36,0
29 17,7
14 8,5
10 6,1
5 3,0

*Sorulara birden fazla yanit verildigi icin n sayisi katland.

TABLO 3: Hastalarin var olan saglik sorunu ile ilgili interneti kullanma amaglari (n=155).

Amac*

Ameliyat hakkinda bilgi almak

Tani hakkinda bilgi aimak

Hekimin verdigi ilaglar hakkinda bilgi almak
Giincel tedavi seceneklerini 6grenmek

Hekim segmek

Yapilacak olan ameliyatla ilgili videolar izlemek
Hastane segmek

ilaglarin yan etkilerini 6grenmek

Uzman hekimler ile iletisime gegmek
Tamamlayici ve alternatif tip ile ilgili tedavi yéntemlerini dgrenmek

Benzer hastalarla fikir alisverisinde bulunmak

n %
9 58,7
74 477
74 47,7
62 40,0
54 34,8
52 33,5
36 23,2
24 15,5
16 10,3
10 7,1
3 1,9

*Sorulara birden fazla yanit verildii igin n sayisi katlandi.

Saglikla ilgili internette aragtirma yapan hasta-
larin ¢ogu arama motorunda rastgele arama yapti-
g1 (%85,4) belirtirken, %37,2’si sosyal aglar
(facebook, twitter, instagram vb.) kullanarak,
%25,6s1 ise hekimlerin kigisel web sitelerini kulla-
narak aragtirma yaptigini ifade etmekte idi (Tablo 4).

Saglikla ilgili bilgi almak i¢in interneti kulla-
nanlarin %61,0'1 kismen, %29,9’u ise tamamen in-
ternetten edindigi bilgileri giivenilir bulmakta
iken; %9,1’inin hi¢ giivenilir bulunmadig: belir-
lendi. Hastalarin %91,7’si saglikla ilgili bilgi
edinme yollar1 arasindan en ¢ok hekime, %6,0"1
hemsireye, %1,01 internete, %1,0’1 ailesine ve
90,311 ise arkadaglarina giivenmekte idi.

Caligmada yer alan 18-49 yags grubundaki hasta-
larin %71,7’sinin, kadinlarin %58,5’inin, lisans ve
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ustl egitim diizeyine sahip olanlarin %81,6’sinin ve
sehir merkezinde yasayanlarin %62,6’sin1n saglikla
ilgili bilgi edinmek i¢in interneti kullandig: bulundu.
Bunun yami sira; telefonunda internet olanlarin
%73,1’inin, evinde internet olanlarin %72,7’sinin ve
geliri giderinden fazla olanlarin %73,3’iiniin sag-
likla ilgili bilgi edinmek i¢in internette arama yap-
t1g1 belirlendi. Ayrica, gogiis servisi hastalarinin
%92,3’tiniin, plastik cerrahi hastalarinin %63,2’sinin
ve kulak burun bogaz servisi hastalarinin %55,9’unun
saglikla ilgili bilgi edinmek i¢in interneti kullandig
saptand1. Saglikla ilgili bilgi edinmek i¢in interneti
kullanma ile yas (p=0,000), egitim (p=0,000), evde ve
telefonda internetin olmas1 (p=0,000), yasanilan yer
(p=0,000) ve gelir diizeyi (p=0,046) arasinda anlamh
bir fark bulunur iken, cinsiyet agisindan anlamli bir
fark saptanmadi (p=0,248) (Tablo 5).
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Hastalarin %49,0’1 cerrahi birime yatmasina
neden olan hastalig ile ilgili internetten edindigi
bilgilerin kismen, %38,7’si ise tamamen kendile-
rine yarar1 oldugunu ifade ederken, %12,3’i ise ya-

belirtmekte 1idi. Hastalarin

%63,9unun cerrahi klinigine yatmasina neden

rar1  olmadigim

olan saglik sorunu ile ilgili internetten edindigi bil-
gilerin, korkularinda olumlu ya da olumsuz degi-

TABLO 4: Hastalarin saglikla ilgili bilgi almak icin kullandiklari internet kaynaklari (n=164).

Kaynak*

Arama motorlarindan rastgele olarak

Sosyal aglar (facebook, twitter, instagram vb.)

Hekimlerin kisisel web siteleri

Saglik kuruluglarinin kurumsal web siteleri

Bilimsel makaleler

Saglik Bakanhiginin web sitesi

Saglikla ilgili forumlar

n %
140 854
61 37,2
42 25,6
23 14,0
16 98
15 9,1

7 43

*Sorulara birden fazla yanit verildigi igin n sayisi katlandi.

TABLO 5: Hastalarin tanttici ézelliklerine gore sagdlikla ilgili olarak interneti kullanma durumlari (n=300).

Degiskenler Evet
n %
Yas (yil) 18-49 104 77
50-77 60 38,7
Cinsiyet Kadin 76 58,5
Erkek 88 51,8
Egitim durumu Ortadgretim ve alti 85 427
Lise 39 75,0
Lisans ve (std 40 816
Yasanilan yer Koy 15 28,3
Kasaba 47 56,0
Sehir merkezi 102 62,6
Telefonda internet  Var 147 73,1
Yok 17 172
Evde internet Var 96 72,7
Yok 68 40,5
Aylik gelir diizeyi Gelir giderden az 17 43,6
Gelir gidere denk 125 541
Gelir giderden fazla 22 73,3
Yattigi birim Uroloji 40 51,3
Genel cerrahi 32 53,3
Beyin cerrahisi 21 53,8
Ortopedi 20 541
Kulak burun bogaz 19 55,9
Kalp ve damar cerrahisi 8 40,0
Plastik cerrahi 12 63,2
Gogts cerrahisi 12 92,3

Saglikla ilgili olarak interneti kullanma durumu

Hayir Total istatistiksel analizi
n % n % p
41 28,3 145 100,0 X3= 32,949
95 61,3 155 100,0 p=0,000
54 415 130 100,0 x2=1,333
82 48,2 170 100,0 p=0,248
114 57,3 199 100,0 x*= 34,526
13 25,0 52 100,0 p= 0,000
9 18,4 49 100,0
38 7,7 53 100,0 x2= 19,037
37 44,0 84 100,0 p= 0,000
61 37,4 163 100,0
54 26,9 201 100,0 x*= 83,823
82 82,8 99 100,0 p= 0,000
36 27,3 132 100,0 x2= 31,025
100 59,5 168 100,0 p= 0,000
22 56,4 39 100,0 x= 6,178
106 45,9 231 100,0 p= 0,046
8 26,7 30 100,0
38 48,7 78 100,0 istatistiksel analiz
28 46,7 60 100,0 yapilamadi
18 46,2 39 100,0
17 459 37 100,0
15 44,1 34 100,0
12 60,0 20 100,0
7 36,8 19 100,0
1 7,7 13 100,0
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sim yapmadigi belirlendi. Cerrahi klinigine yatma-
sina neden olan saglik sorunu ile ilgili internetten
hekim aragtirmasi yapan hastalarin %65,3’{iniin he-
kimini degistirmedigi saptandi. Ayrica, hastalarin
9%83,0’1n1n internetin; ameliyat olma kararina et-
kisi olmadigini, %10,4’tintin ameliyat olmaya karar
vermesini sagladigini, %4,0’1 ameliyat olmaktan
vazgecirdigini ve %2,4’iniin ise ameliyat tarihini
ertelemesine neden oldugu bulundu.

I TARTISMA

Internetin; saglikla ilgili istenilen bilgiye kolay,
hizli, ucuz ve engelsiz bir sekilde ulasilabilmeyi
saglamasi nedeni ile saglikla ilgili bilgiye ulagsmada
kullanimi giderek artmaktadir.® Bu durumun
olumlu sonuglar: olabilecegi gibi olumsuz sonug-
lar1 da olabilmektedir. Bu ¢aligsma, cerrahi birim-
lerde yatan hastalarin saglikla ilgili bilgiye erismek
icin interneti kullanma durumlarinin ve internet-
ten edinilen bilginin hasta kararlarina olan etkisi-
nin arastirilmas: amaciyla gerceklestirilmistir.

Hastalarin yaridan fazlasinin saglikla ilgili arag-
tirma yapmak i¢in interneti kullandig: belirlenmis-
tir. Cerrahi kliniginde yatmasina neden olan saghik
sorunu ile ilgili olarak ise hastalarin yaklasik yarisi
internette aragtirma yaptigini ifade etmistir. TUIK’in
2015 verilerine gore, interneti kullanan kisilerin
%66,3’tiniin saglikla ilgili bilgi edinmek i¢in inter-
nette arama yaptig1 belirlenmigtir. IWS 2013 veri-
lerine gore ise internet kullanan kisilerin saghk
bilgisi arama orani %72,0 bulunmustur.’ Benzer ¢a-
lismalarda da interneti kullanma oraninin %52,0-
89,0 arasinda oldugu saptanmigtir.'®’® Caligma
sonucuna gore, hastaliklariyla ilgili internetten bilgi
arama siklig1 bazi arastirmalar ile benzerlik goste-
rirken, bazi aragtirmalara gore daha diisiik saptan-
mistir. Internetin saglikla ilgili istenilen bilgeye
kolay, hizli, ucuz ve engelsiz bir sekilde ulagilabil-
meyi saglamasi nedeni ile saglikla ilgili bilgiye ulas-
mada kullaniminin giderek arttig1 diisiiniilmektedir.

Calismamizda saglik konusunda aragtirma yap-
mak i¢in interneti kullanan hastalarin ¢ogunlukla
hekimin koydugu tan: hakkinda bilgi almak, semp-
tomlar1 anlayabilmek ve hekim se¢mek i¢in aras-
tirma yaptigl belirlenmistir. Cerrahi birimde
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yatmasina neden olan saglik sorunu ile ilgili olarak
ise hastalarin ¢ogunlukla; yapilacak olan ameliyat,
hekimin koydugu tani ve giincel tedavi secenekleri
hakkinda bilgi almak i¢in interneti kullandiklar:
saptanmigtir. Yapilan caligmalar incelendiginde
saglikla ilgili interneti kullanim nedenlerinin ba-
sinda; hastaliklar ve ilag etkinligi hakkinda bilgi
almak, tedavi yontemleri ve seceneklerini 6gren-
mek, beslenme ve diyet, kisisel bakim, muayene
oncesi hastalik belirtilerine yo6nelik 6n bilgi
edinme, hastane ve hekim se¢gmek gelmektedir.>'>!*
Honey ve ark.nin ¢aligmasinda, hastalarin en ¢ok
ilaglar hakkinda bilgi almak i¢in interneti kullan-
dig1 belirlenmisgtir.® Fraval ve ark.nin ortopedi ser-
visinde yaptig1 caligmada ise hastalarin en ¢ok
hastaliklari ile ilgili bilgi edinmek i¢in internette
arama yaptiklari saptanmigtir.”® Bu verilerden yola
¢ikarak, hastalarin saglik durumlar: hakkinda sag-
lik ¢alisanlarindan edindigi bilgileri yeterli bulma-
y1p, internetten saglik konusunda bilgi elde etmeyi
stirdiirecekleri distiniilmektedir.

Katilimcilarin ¢ogu, arama motorunda rastgele
arama yaptigini belirtirken; {igte biri sosyal aglar
(facebook, twitter, instagram vb.), dortte biri ise
hekimlerin kisisel web sitelerini kullanarak arag-
tirma yaptiklarimi ifade etmislerdir. Burrus ve
ark.min ¢aligmasinda, katilimcilarin %82,3’intin
arama motoru kullanarak internette saglik arastir-
mas1 yaptig1 belirlenmistir.”” Cooley ve ark.nmin ¢a-
lismasinda, hastalarin saglikla ilgili bilgi ararken en
yaygin olarak arama motorlarini (%77), saglik web
sitelerini (%72) ve devlet web sitelerini (%24) kul-
landiklar1 saptanmugtir.!’ Zilfikar ile Honey ve
ark.nin caligmalarinda da agirlikli olarak arama
motorlar: tizerinden saglik bilgisine erisimin ol-
dugu ifade edilmistir.* Yapilan ¢aligmalarla benzer
olarak, daha kolay ve hizli oldugu i¢in saglikla ilgili
bilgi ararken hastalar en ¢ok arama motorlarini
kullanmaktadirlar. Arama motorlarindan elde edi-
len bilgilerin dogrulugu tartigmalidir. Bu bilgiler
hastalar1 olumlu etkileyebilecegi gibi olumsuz ola-
rak da etkileyebilmektedir. Saglik ¢aligani olarak
bu durumun farkinda olmamiz ve kisileri, bilgi
kaynagi olarak arama motorlarini nasil kullanacak-
lar1 konusunda bilgilendirmemiz gerekmektedir.
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Calismada, saglikla ilgili bilgi almak i¢in hastala-
rn yaridan fazlasinin kismen, dortte birinden fazlasi-
nin ise interneti tamamen giivenilir buldugu
belirlenmigtir. Ayrica hastalarin tamamina yakini sag-
likla ilgili bilgi almak i¢in en ¢ok hekimlere giivenir-
ken, sadece %]1’i internete giivendigini ifade etmistir.
Yapilan ¢aligmalarda, hastalarin yaklagik yaris1 inter-
netten edinilen bilgileri giivenilir bulmamugtur.'>'¢
Honey ve ark.nin ¢aligmasinda da hastalarin gogunun
internetten edilen bilgileri giivenilir bulmadig belir-
lenmigtir.8 At¢1 ve ark.nin DISCERN® cihazi kullana-
rak web sitelerini degerlendirdikleri ¢aligmada ise
web sitelerinin %92,9'unda yeterli bilgi olmamasina
bagli olarak giivenilir olmadiklar1 saptanmstir.' Has-
talarin saglhkla ilgili bilgileri cogunlukla arama mo-
torlarindan elde ettikleri i¢in bu bilgilere tam olarak
glivenmedikleri diistintilmektedir.

Geng, egitim seviyesi ve gelir diizeyi yiiksek,
telefonunda ve evinde interneti olan ve sehir mer-
kezinde yasayan hastalarin saglhkla ilgili olarak in-
terneti daha ¢ok kullandig1 belirlenmistir. Benzer
calismalarda da geng yasin, yiiksek egitim seviyesi-
nin ve gelir diizeyinin, sehir merkezinde yasama-
nin, evde ya da cepte internet baglantis: olmasinin
saglikla ilgili interneti kullanimi etkiledigi goste-
rilmigtir.!%12131720 Caligmamizda, cinsiyetin saglikla
ilgili olarak internet kullanimina etkisi olmadig:
belirlenirken; Iverson ve ark.nin calismasinda; ka-
dinlarin, Yirmibesoglu'nun ve Pazarci ve ark.nin
calismasinda ise erkeklerin daha ¢ok saglikla ilgili
internetten arama yaptig1 saptanmustir.'”'*?° Calig-
mada, cinsiyet harig elde ettigimiz bulgular litera-
tiir ile benzerlik gostermektedir.

Hastalarin dortte biri cerrahi hastaligi ile ilgili
internetten elde edilen bilgilerin kendilerine ta-
mamen yararli oldugunu diisinmektedir. Burrus ve
ark.nin ¢aligmasinda, hastalarin yaklagik yaris: in-
ternetten elde ettigi bilgilerin, tamamen kendile-
rine yarari oldugunu ifade etmigtir.’”® Caligma-
mizda, katihmecilarin ¢ogunun arama motorlarini
kullanarak internette arama yapmasl ve arama so-
nucu giivenilir olmayan domain uzantilarini kul-
lanmalari, saglikla ilgili interneti kullanan katilim-
cilarin iigte birinin 40 yas ve tizeri olmas ve yakla-
sik yarisinin egitim diizeyinin diisiik olmasinin bu
duruma neden oldugu diistiniilmektedir.
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Calismamizda, cerrahi hastalikla ilgili edinilen
bilgilerin hastalarin yaridan fazlasinin korkula-
rinda degisim yapmadig: belirlenmistir. Tosun ve
ark.nin ¢caligmasinda, katilimcilarin %80,6’s1 in-
ternetten edinilen bilgilerin korku ve anksiyete-
lerinde artisa neden oldugunu ifade etmislerdir.
Internette her tiirlii dogru ya da yanlis bilgi ve
ameliyat videolarinin olmasi, hastalarin cerrahi
stireg ile ilgili korkularin: etkileyebilmektedir.'®
Cerrahi klinigine yatmasina neden olan saglik so-
runu ile ilgili internetten hekim arastirmasi
yapan hastalarin {icte ikisinin, taniy1 koyan he-
kimi degistirmedigi belirlenmistir. Ayrica, hasta-
larin beste dordil internetin ameliyat olma ile
ilgili fikrini degistirmedigini ifade etmistir. Sag-
likla ilgili internette var olan fazla miktarda bilgi
birikiminin hastalara yarar1 olmasinin yaninda,
elde edilen bilgilerin tedavi stirecini olumsuz et-
kileyebilecegi soylenebilmektedir.

[l SONUC

Saglikla ilgili bilgi almak i¢in internet kullanimi gi-
derek artmaktadir. Calismamizda da hastalarin sag-
likla ilgili bilgi edinmek icin interneti kullandig:
ama giivenilir bulmadiklar1 belirlenmistir. Inter-
netten edinilen bilgilerin hastalarin hastaliklarini
yonetme konusuna olumlu etkisi olabilecegi gibi
olumsuz etkileri de bulunabilmektedir. Saglik ¢a-
lisanlarina diisen gorev, hastalarin sagligini olum-
suz etkileyebilecek bilgilerin denetimini saglamak
ve elde edilen bilgilerden yararlanarak hastalarin
kendi kendilerine tan1 koymalari, ila¢ kullanma-
lar1, tedavi stirecini aksatmalar1 gibi durumlarin
yanlis ve tehlikeli olabilecegini vurgulamaktir. Ay-
rica hastalarin dogru bilgi kaynaklarina yonlendi-
rilmeleri gerekmektedir. Hastalarin dogru, anlasilir
ve giivenilir saglik bilgilerine erisiminin saglanmasi
icin saglik kuruluslarinin, giincel ve kanita dayal
saglik bilgilerini kendi resmi internet sitelerine
koymalar: 6nerilmektedir. Saglik ¢aliganlari, has-
talara bireysel ya da grup halinde egitim verme ve
onlarla iletisime ge¢me konusunda interneti kulla-
nabilmektedirler. Hastalarla hizl sekilde iletisimin
ve bilgi paylasiminin saglanmasi ¢alisan ve hasta
memnuniyetini arttirabilmektedir.
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Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantis: bulunan herhangi bir ila¢ firmasindan, tibbi alet,
gereg ve malzeme saglayan ve/veya tireten bir firma veya her-
hangi bir ticari firmadan, ¢calismanin degerlendirme stirecinde,
calisma ile ilgili verilecek karar1 olumsuz etkileyebilecek maddi

ve/veya manevi herhangi bir destek alinmamuistir.

Cikar Catigmasi
Bu calisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢ikar catigmasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite

tiyeligi veya tiyeleri ile iliskisi, danmismanlik, bilirkisilik, her-

hangi bir firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer du-

rumlar1 yoktur.
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