Toplum ve Sosyal Hizmet

Cilt 16, Say1 2, Ekim 2005

Derleme

INTERNETTEKI
SAGLIK
SITELERINDE
KARSILASILAN
BILGILERIN
DOGRULUGU VE
NITELIGI iLE iLGIiLI
KRITERLER

Criteria on Accuracy and
Quality of the Information
in the Health Related Web
Sites

Songiil ACAR VAIZOGLU*
Fehminaz TEMEL**

Bugra ALPAN***

Ismail Bural BAL***

Miinir Demir BAJIN**#
Demet Funda BAS***

Ozan BITIK***

Bariy BUKE***

Cagatay GULER>***

*Dog. Dr., Hacettepe Universitesi Tip Fakilltesi
Haik Saghg: Anabilim Daly

**Aragtirma Gérevlisi Dr., Hacettepe Universitesi
Tip Fakitltesi Halk Saglif Anabilim Dali

***[ntsm Dr. Hacettepe Universitesi Tip Fakitltesi

¥kt Prof. Dr., Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi
Halk Saghg Anabilim Dalt

OZET

Internetin saghk alaminda bir bilgi kaynag
olarak diinyanin bir gok iilkesinde kullanum
biiyiik bir hizla artmaktadir. Internette sunu-
lan saghk bilgisi dogruluk, giivenilirlik ve
deger bakimmndan farkhiliklar géstermekte- |
dir. Bu bilginin degerlendirilmesi ve uygun-
Ik denetimi biiyiik siciide arastiricinin kendi
sorumlulugundadir ve bir takim olgiitler ve
rehberlere gore degerlendiriimesi gerekmek-
tedir. Bu makalede, internetteki saglik sitele-
rinde kargilagilan bilgilerin dogruluén ve
niteligi ile ilgili kriterler ve bunlari éneren
kuruluslar arasuninugtir. Degerlendirmede
kullanilabilecek yetkinlik, dogruluk, tarafsiz-
Itk ve giincellilc gibi bazt diciitler familmaya
galiglmigtir,

Anahtar Svzciikler: internet, saghk siteleri,
kriterler

ABSTRACT

The wutilization of inlernet as a health
information source is rapidly increasing in
many countries over the world The
accuracy, reliability and quality of this
health information varies. The researcher is
mainly responsible for the assessment and
compatibility control and he/she has 1o
evaluate this information by some criteria,
measures and guidelines. In this review, the
criteria on the accuracy and quality of the
information in the Web health sites and the
institutions those suggest these criteria have

been studied. Acecwracy, objectiveness,
competency and  up-to-dateness,  the
measures which can be wused in the

evaluation, have been introduced.
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GIRIS

internetin sagiik alaninda bir bilgi
kaynad olarak ddnyanin bir gok (il
kesinde kullanmmi biyldk bir hizla
artmaktadir. 2001 ydinda Amerika
.Birlegik Devletleri’nde (ABD) yapilan
bir ¢alismanin sonuglarina gére yak-
fagik 100 milyon Amerikali erigkin,
dizenli olarak sadlik alaninda bilgi
almak amaciyla internete basvur-
maktadir (Pol|, 2003).

Turkiye'de bu sayinin ne olduguyla
ilgili olarak henliz yapilmig bir ¢alis-
ma yoktur. 2002 i-net Turkiye Inter-
net Konferansi'nda agikianan verile-
re gore; Turkiye'de internet kullanici-
lannin tahmin edilen sayisi 4-5 mii-
yon, Turkiye kékenli alan ad) sayisi
40 bin, internete badli makine sayis
200 bin civarindadir. Bu oranlarla
Tilrkiye dinya internet hacminin %
0.5'ini kaplamaktadir (Tiirkiye Inter-
net Konferansi, 2002). 2004 yiknda
genisbant internet altyapisinda sag-
lanan gelismeler ile okullara internet
badlantist sadlanmasinin da etkisiyle
internet kullaniminda artig gergek-
lesmistir. 2003 yilinda 6 milyon olan
internet kullanici sayisimin 2004 yili
sonunda 10 milyona, abone yojun-
lugunun ise %13,9'a ¢ikhi§ tahmin
edilmektedir. Devlet Istatistik Ensti-
tust tarafindan ilk defa 2004 yilinin
Haziran ayinda yapilan Hanehalki
Biligim Teknolojileri Kullammi Arag-
tirmasi sonuglarina gore, hanelerin
% 7.02'sinde Internet erigsimi olanagi
vardir. Bu hanelerin % 83.53'0 Inter-
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net erisimini kisisel bilgisayar Uzerin-
den saglamaktadir. Ayn galigmaya
gbre, 2004 yih Nisan-Haziran déne-
mi itibariyle 16-74 yas grubundaki
hanehalki bireylerin internet kullanim
sikhg % 13.25' dir (DPT, 2005:1-22).

Internet sitelerinde yayinlanan tibbi
igerikli bilginin glvenilirligi ile ilgili
tartismalarin  baglangici  internetin
tim dunyada yayginlagtid) 1990°larm
ikinci yarisina rastlamaktadir. - Gii-
niimiizde internet (zerinde yayinla-
nan tibbi icerikli bilgilerin kalite stan-
dartlanni belirlemeye yonelik olarak
hizmet veren bazi kuruluglar bulun-
maktadir ancak heniiz ne Turkiye'de,
ne de ddnyanin diger bir Ulkesinde
internetteki tibbi igerikli bilgi akigini
denetleyecek bir hukuki yapt bulun-
mamaktadir (Galloway, 1996; Health
On the Net Foundation, 2003).

Glnlimlzde yasal yetersizliklerin
altyapisini  hazirfadi§y bu ortamda
her isteyen her istedigini internette
yayinlayabilmektedir ve bu gergek
saglik konusunda bilgi sunan WEB
sitelerin  glivenilirlidivle ilgili ciddi
kugkular  dofurmaktadir  (Wyatt,
1997; Silberg, Lundberg, Musacchio,
1997: 1244-1245). Son bes yilda
gerek ilag gerekse sagdlik bilgisi ve-
ren sitelerin sayisinda hizle bir artig
gbzlenmistir. Ancak bu sitelerin bazi-
larinin glvenilirligi tartisma konusu-
dur. Glnkd inandinc ve profesyonel
gbriintide bir web sitesi yaratmak
kolaydir. Bu nedenle saghkla ilgili
pekgok site konunun uzmani olma-
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yan fakat web sitesi tasarlama konu-
sunda uzman olan kisilerce hazir-
lanmaktadir. Bir bagka sorunsa, web
sitelerinin gok ¢abuk yaratilip - ¢dzii-
[tp - tasinabilmesidir. Bu sitelerin
icerdigi bilgiler dogru olmayabilir,
hatta saglija zarar veren bilgiler halk
tarafindan guvenilir bir kaynaktan
alimiyormusg gibi algilanabilir.

Kimi kuruluglar; internetteki tibbi bil-
gilerin guvenilirli§ini degerlendirme
noktasinda harekete gegmistir. An-
cak saghk konusunda hizmet veren
WEB sitelerinin glvenilirligini deger-
lendirme iddiasinda olan bu kurulug-
“lar bile degerlendirmelerinde kullan-
diklari metodian ve dederlendirme
kriterlerini  yeterince geffaflastirabil-
mig dedildir (Jadad, Gagliardi, 1998:
611-614; Gagliardi, Jadad, 2002:
569-573).

Bu noktada bireylerin internetteki
tibbi bilgilerden faydalanirken g6z
oniinde bulundurduklarn kisisel kriter-
lerin ve 6nceliklerin énemi daha da
6n plana gtkmaktadir,

Kigilerin saglik web sitelerini ziyaret
etme nedenlerini agadidaki gibi sira-
tamak mumkindir (Singer ve ark.,
2000):

1~ Doktorlarin verdigi regete ile

ilgili bilgi alma,
2 — Hastahklarla ilgili bilgi aima,
3 - Kendi regetelerinde vyer alan

Haglarla benzer niteliklere sahip
ilag arama,

4 — Saglik durumu ile ilgili bilgi al-
ma,

5~ Muayene &ncesi ilaglar hakkin-
da bilgi edinme,

6— Uran (vitamin, kozmetik vb.)
kupon ve indirimlerinden yarar-
lanma, '

7- Regeteli ya da regetesiz ilag
satin alma,

8- Saglik web sitesine ait elektro-
nik posta hizmetinden vyarar-
lanma,

9 — Diger hastalarla iletisim kurma.

Bu siralamadan da gorilecegi iizere
insanlar saghk durumianyla ilgili oia-
rak daha gok bilgi sahibi olmak iste-
mekite ve uygulanmakta olan
ve/veya muhtemel tedavi yéntemleri
hakkinda en dogru ve en genis bilgi-
yi talep etmektedirler.

Internette yer alan saglk web siteleri
de bu falepler dogruliusunda hareket
etmektedir. Bir sadlik web sitesinin
kullanicilara sagladi§i teme! igerik
agadidaki bagliklar altinda toplanabi-
lir:

1. Genel Sadhk Bilgisi: Hastaliklar,
kKiinik deneyler, ilaglar, tedavi yon-
temleri, kigisel bakim, gidalar ve
beslenme, spor ve formda kalma,
sifall bitkiler, sadlik Kutiiphanesi,
alternatif tip yontemleri, vb. bilgiler

2. Saghik Egitimi: Sagiik televizyo-
nu, saglk dgretmeni, siirekli saghk

73



VAIZOGLU, TEMEL, ALPAN, BAL, BAJIN, BAS, BITIK, BUKE, GULER

egitimi programi, saglik gazetesi,
haber gruplar, vb. bilgiler

3. Saglik Web Sitesi Uye Hizmetle-
ri: Saglik kaytlarinin tutulmasi, Uye-
likler, toplulukiar, sohbet odalari,
yaganan olaylar, Kkisisellestiriimis
hizmetler, vb. olanaklar

4. Saghk Web Sitesi Ticaret Mal-
zemeleri: Kisisel bakim Griinlerinden
dogal ilaglara kadar ¢ok genis yelpa-
zede {rlinler ve zayflatma, formda
kalma alet ve cihazlarindan, ortope-
dik ayakkabilara kadar her tlrld tibbi
irin satisinin yapildidy magazalar,
tibbi malzeme satanlar, sadlik sigor-
talar, saghk odakh tatil imkéanlan,
reklamiar, vb.

5. Saghik Web Sitesi Kimlik Bilgile-
ri: Site kimligi, sitenin &zgegmisi,
kuruculari, yonetim sekli, site misyon
ve amaglari, igerik/ enformasyon/
reklam/ ticaret politikalar), gizlilik ve
etik, site ortak ve sponsorlarl, bilgi
kaynaklari, bagh clunan protokol ve
dizenlemeler, site haritasi, adres,
telefon ve faks numaralari, vb.

internet Gzerinden bilgiye ulagsmala-
nnin bir sonucu olarak hastalar artik
tedavileri ve durumlar konusunda
daha bilgili hale gelmiglerdir. Bu da
saflik uzmanlarinin Internette yer
alan saglik bilgisi kaynaklarn konu-
sunda bilgili olmalarim zorunlu Kuil-
maktadir. Clinkll ancak bu sekilde
hastalarina, edindikleri bilginin dog-
rulugu ve degerlendiriimest konuia-
rinda yol gtisterebilirler.
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En giincel bilgileri en genig kitielere
ulastirmaya imkan saglayan bir ileti-
sim devrimi olan internet acaba tam
da bu ézelliklerinden dolay dzellikle
de insan saghd gibi énemli bir alan-
da bir suistimal araci olabilir mi? Bu-
glin internette hizmet veren birgok
sadihk sitesinin piyasadaki ticari te-
davi sekilleriyle ilgili bilimsel temel-
lerden yoksun veya eksik bilgiler
sunarak hasta gruplarint yonlendir-
mekte olduduna dair yapiimig calig-

malar bulunmaktadir {Fahey,
Weinberg, 2003; Curré ve ark,
2003).

Gelismis tilkelerde [nterneti her ge-
¢en giin daha farkll amaglara yénelik
kulianmak isteyen kigiler, artik ilagla-
rint da Internet araciiiyla satin ala-
biimekte, regetelerini Internetten
yazdirabilmekte veya regetesiz sati-
lan ilaglara evlerinden ¢ikmadan ula-
sabilmektedirler (6r:
www.drugstore.com). Hastalar, rece-
telerinin elektronik posta kanaliyla
doktorlarindan eczaciya ulagabile-
cedini dustnerek regetelerinde yazili
itaglar internet Ozerinden almayi,
kitap ya da ugak bileti satin almak
kadar olajan kargilamaktadirlar
(Maguire, 1999).

Internet eczanelerinin birgodu yasam
tarzi ilaglar olarak kabul edilen,
Viagra {(sildenafil), Propecia
(finasteride) ve Xenical (orlistat) sa-
tiglarini sadece hastalara Internette
bir form doldurtarak gergeklestirmek-
tedirler. Qysa bu ilaglar igin de, diger
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tim ilaglarda oldugu gibi yan etkiler
veya ilag etkilesimleri gibi potansiyel
riskler gegerlidir ve Internet muayene
formlari ya da anketler satiglar igin
yeterli kriter olusturmamaktadir. Or-
nek vermek gerekirse, Propecia ha-
mile veya hamile olma ihtimali olan
kadin hastalarda kontrendikedir. Yi-
ne, kalbi igin nitrat alan bir erkek
hasta bunu online formda belirttidi
halde kendisine Viagra satisi yapil-
mistir {Cuitop, 2000).

Bu érneklerden de anlasilacadi gibi
gelecedin doktorlarini bekleyen gok
gesitli sorunlar bulunmaktadir. Gele-
cedin doktorlan internetteki saghk
icerikli sitelerde kargilagtiklan bilgileri
degerlendirirken bu hilgilerin dodru-
ludu ve nitelidi ile ilgili hangi kriterleri
gbzonlinde bulundurmaktadirlar?
Acaba bu kriterler diinyada konuyla
ilgili belirlenmis baz: standartlarla ne
kadar uyum godstermektedir?

Su noktay! belirtmek faydal olacak-
tir; henlz dunyada internette hizmet
veren saglik sitelerinin iceriginin dog-
rulugu ve niteligi ile ilgili standartlar
ve kriterter konusunda bir goériis birli-
gi saglanabilmis dedgildir. Konuyla
ilgilenen birgok kurum ve kurulug
birbirine az veya ¢ok benzeyen ¢esit-
li kriterler &nermekiedir. Kriterleri
saptama noktasinda dikkate alinma-
sI gereken ve belirttikleri kriterlere
gore ¢esitli bilimsel makalelerde en
gok atifta bulunulan kaynaklann
baglicalar sunlardir;

I. HEALTH ON THE NET
FOUNDATION (Health On the
Net Foundation, 2000)

Health on the Net Foundation (HON)
1995 yilinda kurulmus |svigre kokenli
uluslararas bir kurulugtur. Kar amaci
gitmeyen bu vakfin temel amaci;
saglik konusunda uzman olmayan
insanlara ve tip alaninda pratik haya-
tin Iginde olan kullanmicilara rehberlik
etmektir. Vakif sadlik web site giri-
simcilerine, internette medikal ve
saghk konularinda yayinianan “en-
formasyonun niteligi ve etik™ gerge-
vede destek olmaktadir. Vakfin sad-
ik web siteleriyle ilgili “etik ve gizlilik”
konusunda olugturmus oldugu de-
derler ve kurallar seti bulunmaktadir.
Vakfin amblem ve logosunun bulun-
duju saglik web siteleri (érnedin
Drkoop, Inova Health System, Onli-
ne Pharmaceutical Providers
Association, vb.) nin kabul ettigi ve
uymak zorunda oldugu “sadlik etik
ve giziiliK kriterleri” agafjidaki gibidir:

1. Yazarlarin Yetkisi

Bu sitede yayinlanan ve sunulan
sadlikia ilgili ya da tibbi her turld tav-
siye ve bilgi; sadlik profesyoneli ol-
mayan Ozel kisi ve kuruluslar tara-
findan saglandigyi acikga belirtilen
bélimlerin diginda, sadece saglik
konusunda editimli ve nitelikli pro-
fesyonellerce verilir.

2. Tamamlayicihik

Bu sitede verilen bilgiler, site ziyaret-
gilerinin/hastalarin hekimierivle mev-
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cut iligkilerini devam ettirmek (zere
degil, desteklemek lzere tasarlan-
mistir,

3. Gizlilik

Bu site, bir saglik sitesine giren ziya-
retgilerin kendi kimlik bilgileri de dahil
olmak lzere, tim bilgi akisinda gizli-
iik ilkesine saygl gdsterir. Site sahip-
leri, bu siteyi olusturduklan ve yayin-
ladiklart (lkede uygulanan sagik
bilgilerinin mahremiyeti ile ilgili mev-
zuatin gereklerini fazlasiyla uygula-
mayl ve saygl gostermeyi taahhut
eder.

4. Atifta Bulunma

Uygun olan vyerlerde, bu site igeri-
gindeki bilgi, verinin kaynagina dog-
ru agik referanslar ile desteklenir ve
mimkin olan yerde bu veriye &zel
HTML linkleri verilir, Klinik bilgiler
iceren bir sayfanin son giincelleme
tarihi agikga gosterilir (6r. sayfanin
scnunda).

5. Dogrulanabilirlik

Ozel bir muamelenin, ticari Griniin
ya da hizmetin performansi/kazanci
ile iligkili iddialar, yukarida 4. ilkede
cergevesi ¢izilen sekilde, uygun ve
denk digen kanilar tarafindan des-
teklenir,

6. Kaynagin Seffaflig

Bu site yapimcilari, daha ileri destek
ve yenilenmig bilgi arayan ziyaretgi-
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ler igin, mimkin olan en agik sekilde
bilgi sadtama ve iletisim bilgilerini
yayinlama yoninde caba gdsterir.
Webmaster, erigim igin e-mail adre-
sini sitede agikga belirtir. '

7. Sponsoriugun Seffaflig

Finans, hizmet ve malzeme olarak
bu siteye katkida bulunan tiim ticari
ya da ticari olmayan kuruluglarin tam
kimlikleri de dahil olmak Uzere, bu
siteye verilen destek acik bir sekilde
helirtilir.

8. icerik ve Reklam Politikasinda
Diirlstluk

Eder reklam site igin bir finans kay-
nagl ise, bu durum agikga beyan
edilir. Site sahipleri tarafindan be-
nimsenen ilan Kurallariyla iigili dzet
bir tanimlama sitede yayinlanir. llan
ve dider promosyon malzemeleri site
ziyaretgilerine, site yapimcilan tara-
findan olusturulan igerik ile farkfilik
gdsterecek ve kolaylikla
ayirdedilecek bir kapsam ve gekilde
sunulur (Galloway, 1996).

Il. HETHICS

Hi-Ethics, Kasim 2000 tarihinde ku-
rulmus internet sadlik etidi konusun-
da faaliyet gdsteren kar amacy gt-
meyen bir kurulustur. Hi-Ethics kuru-
lusunun ana amaglart asagidaki gi-
bidir:

e Yiksek kalite ve etik standartlari
yansitan internet sadlik hizmetle-
ri,



Toplum ve Sosyal Hizmet

Cilt 16, Say1 2, Ekim 2005

s Gulvenilir ve gncellestirilmis sag-
lik enformasyonu saglanmasi,

» Sadlik web sitelerinde yer alan
reklamiar, rekléam verenler ve
sponsorlarla site iligkisi kapsam
hakkinda agiklamalarda bulunul-
masi,

+ Sitede yer alan sagdlk bilgisinin
igeriginin hazirlanmasinda destek
veren kurumlarin tanitiimasi,

¢ Kisisel bilgilerin 6zel ve gizli tu-
tumastnin yaninda her tirlti kigi-
sel sagik bilgi igin &zel Snlemlerin
kullaniimasi,

¢ Tiketicilerin Hi-Ethics prensipleri
ve bu prensipler gergevesinde ha-
reket eden web siteleri hakkinda
bilinglendirilmesi.

Hi-Ethics kuruluguna Uye olan saglik
web siteleri (6rnegin; Web MD,
Americas Doctor, Healthwise vb.) Hi-
Ethics tarafindan belirlenmis olan
saglk etk kurallarimi da kabul etmis
sayllmaktadir. Hi-Ethics uyeleri icin
belirlenmis ve ondért maddeden olu-
san iikeler seti asadidaki gibidir:

1. Gizlilik Politikasi

Hi-Ethics tyeleri tlketiciler igin bul-
masl, okumasi ve anfamasi kolay bir
gizlilik politikasini benimseyecektir.

Gizlilik politikas:;

- Kullanicilar kendilerine ait bilginin
toplanmast veya kullaniimasi, site

tarafindan toplanan bitiin bilgilerin
ne gekilde kullanilacag), saglik web
sitesinde toplanan kigisel bilgilerden
hangilerine gerektiginde Uglincii sa-
hislarca erigim saglanacag gibi ko-
nulari iceren bilgilendirme-haberdar
edilme olanagina sahip olmalidr.

- Tlketicilere, onlardan topianan ki-
sisel bilgilerin Gglincl sahislara akta-
rimas! konusunda rniza gésterme
istendifinde kabul etme veya red-
detme hakki taninacaktir.

- Kigisel bilgilerin kétiiye kullanimin
engellemek igin glivenlik siregleri
uygulanacadina dair séz verilecektir.

- Gerektiginde, kisisel bilginin dizel-
timesi veya silinmesi icin kullanici-
lardan izin istenmelidir. Diger bilgi-
lerdeki herhangi bir degigikligin etki-
lerinin tanimfanmasi igin kullanicilara
belirli kurallar cergevesinde yol gés-
terilmelidir.

2. Saglikla ligili Kisise! Bilgilerin
Gizliliginin Korunmasim Artirmak

- Saglikla iigili toplanan Kisisel bilgile-
ri, ancak kullanicilar izin verdidi su-
rece veya kullanicinin izin verdigi
amaca yonelik olarak kullanmak ge-
rekmektedir.

- Saghkla iigili kisise! bilgi ttiketicinin
rizasi olmadan ilgili olmayan tgiincy
sahislara verilmeyecek veya ilgili
olmayan amaglara yénelik olarak
agida kullanilimayacaktir.
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- Gizlilik politikasi ¢ergevesinde top-
fanan saglkla ilgili kisise! bilginin
kullanimin etkileyecek herhangi be-
lirgin bir degisiklik yapldigi takdirde,
kullanicillara bilgi verilecektir. Bilgi,
kullanicilarin rizasi olmadidl sirece
vapllan belirgin degisikligi esas ala-
rak kullaniimayacaktir. Gizliiik politi-
kas: dahilinde tlketicilerin kigise!
bilgilerini etkilemeyecek belirgin ol-
mayan degigiklikler de gergeklestiri-
lebilmektedir. Bu tir degisiklikler web
sitesinde yayinlanacaktir.

3. Ugiincii Sahislarla Olan iligki-
lerde Tiiketicinin Gizliligini Koru-
mak

- Ugiinctl gahuslar site Uzerinden
saghkla ilgili kigisel bilgiye ulagtiklan
takdirde, onlarla olan anlasmalar
yine bu prensipler gergevesinde ola-
caktir. Uglincli gahislarin bilgiye eri-
simi ve kullanimi igin tiketicinin de
izni gerekmektedir.

- Ugtinct satuslarta iligki olan durum-
larda, tlketicilere site {zerinden kigi-
sel bilgilere ulagidigina dair bilgi
verecek bir ydntem benimsenecektir.

- Uglincl gahislar tarafindan kigisel
bilginin agia cikmasini engelieye-
cek uygun onlemler alinacaktir, bil-
ginin acida cikmasi séz konusu ol-
dugu ve bundan haberdar olundugu
takdirde bu durumu ortadan kaldira-
cak adimiar atilacaktir.
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- Kisisel olmayan bilgiler, bu bilgilerin
kime ait olduklanmin ortaya ¢ikaril-
masinda kullanilmayacagina dair
stz alinmadikga, site (lizerinden
liglincl sahislara verilmeyecekiir,

4. Miilkiyet ve Finansal Sponsor-
luklarin Agiklanmasi

- Hi-Ethics veya destek verilen saglik
web sitesiyle gergek finansal bagdlan-
tisi olanlarin ve para ya da diger
yénden yardim eden kigi/kurumlann
kimiikleri agiklanacakbir

- Igtetilen saglik web sitesinin kime
ait oldugu agikga belirtilecektir.

- Sirkette % 10 veya daha fazla mil-
kiyet hakki olaniar bildirilecektir. $ir-
ketin yillik gelirinin % 10 veya daha
fazlasini yansitan finansal katkinin
kimden kaynaklandig belirtilecektir.
Finansal iligki, sponsor olarak tanim-
lanmarmig kisilerden saglanan hem
nakit hem de her tdrld hizmet veya
materyallerdir.

5. Uglincli Sahislar Tarafindan
Sponscorlugu Yapilan Reklam ve
Saglik Bilgisinin Saptanmasi

- Saglik web sitelerinin yapilandini-
masinda, reklam ile sadhk bilgisi
igeriginin  karismasint  dnlenecektir.
Site igerisinde yer alan reklam, ge-
rekli kelimeler, tasanm ya da yerle-
sim bigimi kullanilarak, saglk bilgisi
igeriginden belirgin sekilde ayrilacak-
tir.
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- Ticari sponsorlarla saglik bilgisi
iceridi arasindaki iligkiler agiklana-
caktir,

- Sponsorun saglk web sitesinde yer
alan sadlik bilgisinin segimi ve hazir-
lanmasi ile iligkisi, sadhk bilgisi igeri-
di veya internet saghk hizmetlerinde-
ki her marka ile olan iligkisi duyuru-
lacaktir.

- Tuketicilere bulmalari, okumalar: ve
anlamalari kolay olacak sekilde, rek-
lam ve saglik bilgisi icerifine spon-
sor katkisinin kabul edildigine dair
politikalar sunulacaktir. Bu politikala-
rin kapsaminda;

a- saglik web sitesinde, reklam ve
ticari sponsor kaynakli saglik bilgisi
iceriginin nasil saptandigi,

b-° reklam ve sponsoriudu yapilan
saghk enformasyonunun icerigi ile
itgili olarak Gg¢lncid sahislardan ne
gekilde gelir saglandid! (reklam gelir-
leri, tuketicilere yapilan satiglardan
alinan komisyonlar, tUketicilerin diger
sitelere baglanti kurmak igin kullarl-
digr badilantilardan alinan kira, kulla-
nicillar hakkindaki bilgilerin transferi
veya kullanimindan alinan gelirler),

¢- reklami veya sponsorlugu yapilan
saglik bilgisi igeridinin tiketicilere
hedeflendirilip hedeflendiriimedid,

d- tilketiciye tavsiyede bulunmak igin
diger web sitelerine baglantilar verip
veriimedidi veya diger sirketlere ait

logo ya da markalarin kullanip kulla-
nilimadidi yer almaktadir.

6. Tutunma Faaliyetleri, indirimler,
Bedava Secenekler veya Hizmetler

Saglik web sitesi (zerinden tutunma
faaliyetieri, bedava veya indirimli
drinler sadlanirken gecerli olan hu-
kuk kurallarina uyulacaktir.

7. Saglk Bilgisi igeriginin Kalitesi

- Kabul edilebilir bir kantti olmadikga
tedavi ettigine dair iddiatarda bulu-
nulmayacak ve yanh$ bilgiler akia-
rilmayacaktir.

- Herhangi bir sekilde yanhg bilgi
icerdidi digdntlen, etkisiz ya da teh-
likeli Urlinlerin promosyonunu yapan -
reklam veya sponsorluklar kabul
edilmeyecektir.

- Tiketicilerin rahat buiabilecedi,
okuyabilecedi ve anlayabilecegdi, edi-
tor deferendiriimesi yapilmis bir
politika izlenecektir. Saglik web site-
sinde yayinlanan (kaynadl Hi-Ethics
olan veya olmayan) sadlik bilgisi
igeridinin kalitesinin dederlendiriime-
sinde kullanilan ytniemler agiklana-
caktir.

8. Otorite ve Sorumluluk

- Sponsor iligkisi veya bagka bir des-
tekleme tiriine dayanarak verilen
saglik bilgi igeridi her sekilde agikla-
nacaktir. Sponsorun tanimlanmasi-
nin yaninda, ticari sponsor ve saghk
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bilgisi igerigi arasindaki iligski de ta-
nimlanacaktir.

- Uglncl sahislardan kopyalanan
saglik bilgisi iceridine ait yazar, kay-
nak, tarih veya son giincellestiriime
tarihi agik bir bigimde belirtilecektir,

- Saglik bilgisi iceridi klinik hir deney
veya bilimsel arastirmanin sonucu
olarak sunuldudunda, gergek yazar-
larin kimler oldugunu agiklanacaktir.

~ Tiiketicilerin kullanmasi igin sadhk
bilgisi igerigi hazirlandiginda, tiketi-
ciler, ilgili otoriteler ve onlarnn nitelik-
leri, yazim politikasi ve varsa uzman-
lann denetim siregleriyle igili bilgi-
lendirilecektir.

- Saghk bilgisi igeriginin tarihi veya
son glncellegtirime tarihi belirtite-
cektir,

- Igerik politikas! dogrultusunda sag-
ik otoritelerinin siteyle olan finansal
ve diger iligkileri tiiketicilerin kolay
bulabilecegi, okuyabilecedi ve anla-
yabilecedi sekilde agiklanacaktir.

9. Oz Degerlendirme Segenekleri-
nin Kaynak ve Gegerliliginin Agik.
lanmasi

- Oz defjerlendirme segenedi sunul-
dugu takdirde, kaynagdi ve igletiime-
sindeki bilimsel esaslar uygun sekil-
de agtklanacaktr,

- Ayni zamanda, 6z deferlendirme
segeneklerinin nasil  sdrddraldaga,
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bicimsel dederlendirme siiregleri,
tarihleri ya da en son guncellestiril-
me tarihleri de dahit olmak Uzere
belirtecektir.

10. Profesyonellik

- Sadlik konusunda uzman olaniar,
saflik web sitelerini profesyonel sag-
Ik hizmetine yénelik kullandiklarn
takdirde, geleneksel mesleki etk
kurallar internette de devam etmeli-
dir. Ancak bu etik kurallar tiketici ile
uzman arasindaki her etkilesim acgi-
sindan uygulanabilir degildir. Saglik
web siteleri tiiketicilere, dikkat gekici
ve uygun bilgiyi, meslek etifine uy-
gun sagik kenusunda uzman bir kisi
fle etkilesimleri olsun ya da olmasin,
anlayabilecekleri sekilde saglamak
durumundadir,

- Internet safjlik hizmetleri, saglik
konusundaki uzmanlarin profesycnel
etik prensiplere baglh olmalarint sad-
famalidir. Tiiketicilerin internet saflik
hizmetlerini kullanim amaglarindaki
degisikliklere yonelik olarak yeni
standartlar gelistirimeye devam edi-
lecektir.

- Internet saghk hizmetlerinin saglik
uzmaniarina yonlendiriimesi veya
onlar tarafindan Kullanimas: bu
prensipler ger¢gevesinde olmalidir.

11. Nitelikler

- Saghk web sitesi Gzerinden tliketi-
cilere ulagan hizmetlerden sorumiu
kigitere ait kKimlik bilgileri, nitelikler ve
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miimkiinse profesyonel lisanslar site
tarafindan belirtitecektir,

- Saflik web sitesinden bilgi veya
hizmet saglayan saglik uzmanlarn ve
kullanicitar igin bu bilginin dogdrulan-
ma kaynag agiklanacaktir,

12. Etkilegimlerde Agiklhik, Seffaflik
ve Diirustlitk

- Internette saglik hizmetlerini kulla-
nan tliketiciler riskler, sorumiuluklar
ve makul beklentiler konusunda bilgi-
lendirilecektir. Bu alanda olusturulan
bilginin sitede, tuketicilerin kolay bu-
labiiecedi, okuyabilecedi ve anlaya-
bilecedi sekilde yer almasini sagla-
nacaktir,

- Tuketicilerin bir siteden digerine
gegtikleri takdirde internetteki aktivi-
teleri ile iliskili olarak risk, sorumiuiuk
ve beklentilerde meydana gelecek
degisiklikleri fark etmeleri saglana-
caktir,

13. Sinirlarin Belirlenmesi

Saglik hizmeti kaynagdi olarak saglhk
web sitesinde verilmekte olan hiz-
metlerle ilgili sinir ve kisithliklar tilke-
ticilere duyurulacaktir. Internet saghk
hizmetlerinin ve saghk bilgisinin sag-
Ik uzmani-hasta iligkisinin yerini tu-
tamayacagdini belirtecek ve tiiketicile-
rin dzel sadlik soruniarinda teshis ve
tedavi igin her zaman bir uzmania
gdrusmeleri gerektigi bildirilecektir.

14. Tiiketici Geri Bildirim Meka-
nizmast

Tiketicilerin sadlik web sitesi ile ilgili
sikayetlerini bildirmeleri kolaylastin-
lacaktir,

ll, TRUST-E

1996 yilinda “gliven” konusunda ve-
rlen bir seminerde Electronic
Frontier Foundation (EFF)'In Gst di-
zey yoneticisi clan Lori Fena'nin ak-
lna gelen “gizlilik degderleri” aym
seminere katllan Portland Software
adh sgirketten Charles Jennings'in
goruglerivie birlesince Trust-E kav-
ram! dofmustur. 1996 Ekim'inden
sonra internette faaliyet gbisteren
girketierin belirli gizlilik degerlerine
uymasi ile ilgili bir cergeve olustura-
rak bunun ilk pilot uygulamalarina
baglanmigtir. “Gizlilik Teminat Prog-
rami” adi altinda ylratilen bu prog-
ram internette en taminmis gizlilik
gercevesidir. Dider taraftan Aralk
2000 tarihinden itibaren ise Hi-Ethics
kurufusu ile birlikte ondért maddeden
olusan saglik internet etik ilkeleri “E-
Saghk Teminat Programi (E-Health
Seal Program)” adi altinda yirirlige
girmistir.

Trust-E’nin hedefleri; internette kul-
lanicilarin kigisel bilgilerini korumak,
web sitelerine standart ve maliyet
etkinligi saglayan ¢ozimler direterek,
hem sitenin iglerini artirmak, hem de
tOketicilerin kigisel bilgilerini net or-
taminda paylagsimdaki endigelerini
ortadan Kkaldirmaktir. Bu teme! he-
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deflerinin  yaninda Trust-E’nin  bir
diger hedefi de internet endlistrisinin
kendi kendini basarili bir sekilde de-
netim altinda tuttugunu devietin ilgili
{inite ve kurumlarina gostermektir.

Internette yer alan bir site belirli bir
giivenlik ve gizlilik ilkesine bagii ola-
rak hareket ediyorsa, kullanicilarini
beliri konularda aydinlatmak duru-
mundadir. Trust — E bir gizlilik taah-
hidtdir. Bu taahhiit kapsaminda
web sitesinin  gizlilik politikasinin
olusturulmasi ve yirlrlige sokulma-
si ile kigisel bilginin (bir kigiyl tanim-
layan, baglanti kurulmasim sagla-
yan, vyerini-adresini gdsteren bilgi
vb.) toplanmas! ve kullanimasi ile
ilgili agiklamalarin yayinlanmasi ge-
rekmektedir. Bunun yaninda kullani-
cilara, kisisel bilgi kullanimi ile ilgili
“secim ve izin verme hakk™ tanin-
masI saflanmalidir. Ayrica “veri gl-
venligi ve kalitesi” ile “erigim dlgltle-
ii* konularinda surekli gtincellestir-
melerin  yapidi§i  belirtiimektedir.
Trust-E markasini tasiyan web site-
leri “gizlilik ve glivenlik” kapsaminda;

1. Kullanicilardan siteye aktarilan
kisisel ve/veya Uciincl sahislara
ait bilginin kapsami,

2. Kullanicilara ait bilgilerin bir araya
getiriimesinde gérevli olan Kuru-
lusun Kimligi,

3. Kullanicilara ait bilgilerin kullanilig
bigimi,

4, Toplanan bilginin  hangi
vefveya kurumla paylasiidigs,

kigi
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5. Bilginin bir araya getirilmesi, kul-
laniligt ve dagittmu ile ilgili hangi
segeneklere ulasilabileced,

6. Toplanan bilginin kaybi, kotlye
kullanimi veya degistirilmesiyle il-
gili glivenlik islemlerinin ¢esidi,

7. Verilen bilgide yer alabilecek bir
hatanin nasd diizeltilebilecedi ko-
nusunda ilgili kullanicilan  bilgi-
lendirmek ve aydinlatmak duru-
mundadir.

IV. BRITISH MEDICAL JOURNAL
(BMJ)

Dergide 1994-1997 wyillar arasinda
konuyla ilgili yayinlanmig galismalar
ve bu ¢aligmalarda yer almig kriterier
derginin yazim Uyelerinden Jeremy
C. Wyait tarafindan derlenerek es
zamanli olarak hem  derginin
28/06/1998 tarihli 314. sayisinda,
hem de dergiye ait internet sitesinde
yaymlanmigtir (Wyatt, 1997, 1879-
1881).

1. Givenilirlik, Gikar Catigsmalan

- Site sahibi ve sponsoriarin geffafli-
ar,

- Sitenin yazarinin kimlidini gosteren
belgeler.

2. Web Sitesinin Yapisi ve igerigi

- Uygun kaynaklar referans goster-
me,



Toplum ve Sosyal Hizmet

Cilt 16, Say1 2, Ekim 2005

- Site igeriginin kapsam ve derinligi,
- Igerigin guincelligi,

- lgerigin  okunabilidigi  (“word
processor grammar checker’ adl
program kullanilarak  okunabilirlik
indeksi hesaplanabilir),

- Diger sitelere olan baglantilarin
kalitesi,

- Bilgiyi sunmada kullarilan ortam
yurdticllerinin kalitesi.

3. Web Sitesinin Fonksiyonelligi

- Arama motorlar araciifiyla ulasi-
labilirlik,

~ Sitenin kullanicilar tarafindan kulla-
nimi, kultanicitarnin dzellikleri (kulla-
nicilara ydneltilen anketlerle belirie-
nebitir),

- Sitenin igeridini olugturan materyal-
ler arasinda dolagabilme kolayhigi.

4. Sitenin Etkisi
- Kullantcilar Gizerindeki egitici etkisi,

- Klinik pratik ve hasta saghdi lUzeri-
ne olan etkisi.

V. BRITISH HEALTHCARE
INTERNET ASSOCIATION
(BHIA) (Galloway, 1996)

Bu belge 7 Aralik 1996 tarihinde Bir-
mingham sehrinde dlzenlenen 2.
BRIA toplantisinda yayinlanmisgtir.

Oneriler:
1. Yetkinlik

Orijinal belgenin yazari mutlaka tani-
tiimalidir. Profesyonel nitelikleri olan
yazarlar mutlaka en azindan kendile-
rini niteleyen birincil unvanlarini site-
de yayinlamalidiiar. Or: MD., PhD.
Eder site iceri§i sadlik profesycneli
olmayan kisiler icin hazirlanmissa,
bu unvanlarin anlamlan da agik bir
sekilde befirtiimelidir, Or: tip doktoru

2. Hedef Kitle

Hedef kille saptanmalidir. Saghk
profesyoneli olan ve olmayanlara
yonelik hazirlanmig igerik mutlaka
birbirinden net sinirlarla ayrilmis ol-
malidir,

3. Referanslar ve Kaynaklar

Sunulan bilgiye ait referanslar ve
danigtlan kaynaklar agik bir sekilde
belirtilmelidir. :

4. Uyarilar

Ozellikle sadlk profesyonelleri di-
sindaki kesime bilgi y&nlendirilen
sitelerde, bilgilerin yanlis ve hatal
kullarsmiyla ilgili ortaya ¢ikacak so-
runlarla ilgili uyaritar bulunmahdir,

5. Giincellik

Yazilm agamasinda glincel olan bir
bilgi zamanla gincelligini ve dogdru-
lugunu kaybedebilir. Tibbi bilgi ige-
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ren sitelerin bilgilerin son glincelleme
tarihlerini, ve bilgilerin alindidi kay-
naklarin basim { yayinlanma tarihle-
rini igermesi gerekir.

6. Baglanti Adresi

Kullanicinin siteyi yaratan kigive ve-
ya bilgilyi sunan kisiye geri bildirim
yapmasini saflayacak bir iletisim
adresi, tercihen her ikisi de sunulma-
idir.

7. Site Sahiplerinin ve Sponsorla-
rin Seffafhd

Tbbi igerikli sitelerde site sahipleri-
nin isimleri, meslekleri, ticari baglan-
tilary agik bir sekilde sunulmahdir.
Tiim tibbi igerikli sitelerde bilgiyi su-
nan kisi veya kurulusun gikar hesap-
laryla ilgili digaridan yéneltilen iddia-
lar acik bir sekilde yanitianmahdir.
Benzer gekilde siteye aktanlan mad-
di yardimlarin kaynadi veya eder
b&yle bir durum yoksa maddi yardi-
min oclmadid agik¢a belirtitmelidir.

8. Basim — Yaym lle ligili Yasalara

Uygunluk

V1. JOHNS HOPKINS {NIVERSI-
TESI (John's Hopkins
University, 2003)

Johns Hopkins Universitesi, 1800’li
yillarin sonunda Baltimore'un glicli
kigilerinden  birisi olan  Johns
Hopkins'in vasiyeti {izerine, onun
oliminden sonra kurulmustur. Gi-
nimiizde Amerika Birlegsik Devletle-
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ri'nin en iyi on Universitesi arasinda
gbsteriimektedir.  Universiteye  ait
internet sitesinde; internetin dnemili
ve yaygin bir iletisim araci oldugu,
herkesin bir web sitesi kurabilecegi
belirtilmis, bu konuda internet kulla-
nicilar uyarlimistir. Sitede Elizabeth
Kirk tarafindan derlenen ve internet-
te ulastlan bilginin dederlendiriimesi
igin yol gosterici nitelikte olan bilgiler
bulunmaktadir. Buna gbre, dikkat
edilmesi gereken sekiz kriter bulun-
maktadir:

1. Yazarlarin Yetkinligi

Bu kriter belki de tim kriterler ara-
sinda en dnemli olanidir. Bu belgeyi
kim yazmistir? Ozellikle igerik agi-
sindan kritik dneme sahip baz! bilgi-
leri ararken bu bilgileri veren kiginin
kimligi ve yetkinligi daha da énem
kazanir. Yazarlarin yetkinli§i konu-
sunda kullanilabilecek bazi kriterler
asadida siralanmustir:

- Eger yazar sizin kendi ilgi alan-
niz iginde bir konuda bilgi sunuyorsa
iyi taminmig, saygin ve ismi tarafiniz-
dan da daha 6nce duyulmus bir Kisgi
olmahdir.

Eder daha onceden ismini hi¢ duy-
madiiniz bir yazarla karsilagtiysa-
niz:

- Yazar sizin tamdifiniz ve uz-
manligina givendiginiz diger bir ya-
zar veya tanidik kisi tarafindan olum-
Iu bir gekilde tanitimalidir.
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- Yazarin bu belgesine sizin igeri-
gine givendiginiz diger bir internet
sitesinden de badlantilar aracili§iyla
ulagilabiliyor olmalidir,

- Yararlandifiniz web sitesi yazar-
la ilgili olarak 6zgegmis, mevcut un-
van, pozisyon ve bu pozisyonda bu-
lundudu kurumun adresini sunrnali-
dir.

- Eger yukandakilerden higbirisi
saglanmamigsa o zaman en azindan
yazarnin e-mail adresinin yaninda
kullanicinin gerektiginde yazara ula-
sIp kohuy!a figili veya yazarin pro-
fesyonel 6zgegmigiyle ilgili ayrintil
bilgi alabilmesini saflayacak bir ika-
met adresi ve telefon numarasi da
bulunmaiidir.

2. Yayinci Kurulus

Yayinci  kurulusun taninmasi da
okunan herhangi bir belge hakkinda
daha dogru dederlendirme yapabil-
mek igin gereklidir. Yayincilik diinya-
sinda bunun anlami yazar tarafindan
hazirlanan belgenin yaymlanmadan
dnce yazarin bagh oldudu kurulusun
ilgili makamian tarafindan (belgenin
bu kurulugun standart ve amaglarins
kargilayip kargtlamadiginin saptan-
mas! amaciyla) bir taramadan gegti-
gidir. Internette karsitasilan bir siteyi
dederlendirirken su sorular! sormak-
ta fayda vardir;

- Okudugunuz belgede herhangi bir
kurulug ismi yer aliyor mu? Web si-

tesi kisisel mi yoksa kurumsal kimlikli
bir site mi? Sayfada sayfanin bir
akademik kuruma ait oldugunu gés-
teren herhangi bir yazi, amblem,
baghk var mi? Web sitesi yoneticisi-
ne bu belge aracihigiyla ulagma im-
kani var mi1?

- Eder yoksa bu kimseye ulasabile-
ceginiz bagka bir baglant: sunuluyor
mu?

- Sézi gegen kurulug sizin faaliyet
alaninizda tanmiyor mu?

- Bu kurulug sizce birinci elden bilgi
sunmak igin yetkili mi?

- Siteden edindiginiz bilgi gergeve-
sinde yazar ile kurum arasindaki
iligkiyi tanimiayabiliyor musunuz?

- Bu bilgi yazann profesyonel faali-
yetleri gergevesinde mi hazirlanmig?
(or: yazarin doktora tezi)

- Bu belgenin sunuldugu sunucunun
{server) ozelliklerini gérebiliyor mu-
sunuz? (“Dnslookup veya who is”
gibi internet programlari araciigtyla
normalde bu sunucuyla ilgili bilgi
butunabilmelidir.)

3. Sitenin Bakig Agisi ve Egilimi

Bu iki sdzciik bize sitedeki bilginin
tarafsiz olmadidini  gadnstirmahdir.
Bir bakig agisina sahip olan her ya-
zar kendi iddiasini kanittamak iste-
yecek ve elindeki bitgi ve verileri de
bu amacinda kendisine yardimc)
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olacak gekilde kullanacaktir. Bu nok-
ta ozellikle ticari hizmet veren kuru-
luglara ait sitelerde kargilasilan bilgi-
ler igin dnemlidir. Kullanic okudugu
meinin yer aldift internet sitesinin
politik veya felsefi bir amaca hizmet
edip etmedigini bilmelidir. Internette
kargilagilan bilgiler eger bir kurumun
veya kurulusun adini veya amblemi-
ni tagiyan bir site igerisinde sunul-
mussa bu sitede o kurumun amagla-
r1, hedefleri, gegmis ve glinimuzdeki
faaliyetleri, kuruculan gibi bilgilerin
yer aldigi bir bolim bulunup bulun-
madi§ina bakiimalidir.

4. Referanslar ve Atiflar

Referanslar ve atiflar okuyucuya
yazarnn konusuna ne kadar hakim
olduduyta ilgili bir fikir verebilir. Belge
tercinen bir kaynakga b&limu iger-
meli ve yazar metinde konuyla ilgili
kendi sundugundan daha genisg bilgi
sunan kaynaklara okuyucuyu yon-
lendirmelidir.

5. Dogruluk ve Dogrulanabilirlik

- Incelenen belge bir aragtirma ile
ilgiliyse bu arastirmada toplanan
veriler ile ilgili genel bilgiler ve bu
verileri toplarken ve deferlendirirken
kullaniian yéntemler agiklanmalidir.

- Bu ybntemler aragtirmanmin Kko-
nusuna uygun ve dogrulama ama-
ciyla tekrarlanabilir olmalidir.
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- Metnin igerigi sunulan referans-
lar ve kaynaklardaki bilgiler ile uyum-
[u olmalidir.

- Site metinde yer alan ve daha
onceden herhangi bir bigimde yayin-
lanmamig olan bilgilerin kaynagd olan
kisi veya kurumlarin isimlerini iger-
melidir,

6. Giincellik

Yazili belgelerde yayinlanma tarihi
yazinin gincelliginin ilk gostergesi-
dir. Bir metnin glincelligini dederlen-
dirmede kullanilabilecek kriterierden
bazilarn sunlardir;

- Yaynlanma tarihi,

- Belge eger bir aragtirmaya ait
ise, aragtirmada toplanan verilerin
toplandidr tarihler,

- Belgede yer alan referanslann
ve kaynakiarin yayintanma tarihleri
ve yazar tarafindan ulagilma tarihleri,

- Egder sitedeki bilginin duzenli
olarak giincellenmesi gerekiyorsa bu
gUncellemenin ne sikiikta yapildids
ve son glncelleme tarihi,

- Telif hakkinin alindid: tarih belir-
filmelidir.

Internette karsilagilan bilgilerin niteli-
gi ve kriterlerin, kriter belirten kuru-
luglara gore dagdilimi Tablo 1'de ve-
rilmigtir (Bkz. Ek 1).
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VII. DIGER KAYNAKLAR

Yukarida belirtilen kaynaklardan
bagka kriterleri dikkate alan birgok
kaynak bulunmaktadir. American
Medical Association; Biosites, Pacific
Southwest Regional Medical Library;
The Wilton Library; Growth House;
Health A to Z; Health Information
Institute's ~ Aesculapius  Awards;
Health Summit; Health Web;
Healthfinder,  McGill  University
Health Sciences and Osler Libraries;
Medical Matrix; Medsite Navigator;
Mental Health Net;  Nutrition
Navigator;  Organising  Medical

Networked Information; Physician's

Choice; 2003 vb, bu kaynaklar ara-
sinda sayilabilir.

TARTISMA ve SONUG

Saglik alaninda kulianitan web kay-
nakiarinin hacmi her gegen giin hizla
artmaktadir. Internette saghk alanin-
da binlerce web sitesinin kuruimasi
ve rekabetin siddetlenmesiyle birlikte
bu sitelerin igerisinde yer alan bilgile-
rin dogrulugu, butinlagd, gincetligi
ve arkasinda olan referanslar kadar
tiiketici bilgilerini ne yonde toplayip
deferlendirdikleri, iiriin ve hizmetlere
yonlendirme, reklam verenler ve
sponsorlarla olan figkilerinin kapsa-
mi gibi web site etik ve gizliligi ger-
cevesinde vyer alan hirgok konuda
elestiriier ortaya gikmistir (Sayall,
2001).

Internet, ozellikle Amerika Birlesik
Devlelleri, Japonya ve Avrupa gibi
zengin ve yagh nUfusun yogun oldu-
du bolgelerde saghk konusunda ol-
dukga fazla kullaniimaktadir. Tekno-
lojinin ve dogrudan pazarlama tek-
niklerinin gelisimiyle birlikte internet
uygulamalarn da hiz kazanmig, tike-
ticinin gizliligi ve etik alanlardaki bos-
luklanin farkma varlmistir. Elektronik
alanda sagdlik ticaretinin biylmesiyle
birlikte saglik web sitelerinin etik ve
gizlilik agisindan gfindeme gelmeleri
kaginilmaz olmustur. :

Bilimsel bir gozle bakildiginda Web
lizerindeki milyonlarca kaynaktan
cok azi givenilirdir. Bu nedenle;}
Web kaynaklarina bagvuruldugunda
oldukga titiz olunmasi ve ele alinan
kaynadin bazi &lgltlere gére ince-
lendikten sonra kuflaniimasi éneril-
mektedir. Bu dlgitler, sagdlk web
sitelerinin gUvenilirligini artirmak igin,
kar amaci olmayan baz kKurumlarin
clusturdugu kriterlerdir.

|
Saglik web sitelerinde yiiksek stan-
dartlarin olusmasim istey‘en bu ku-
rum ve sitelere lUye olan iicari kuru-
luglar, bu kurumlara ait dmblem ve
logolar: kendi siteleri iginde kullana-
rak siteye duyulan ngenij arttirmak-

tadiriar (Saygih, 2001),

Turkiye'de 1995 yili igin&e, diinya-
daki gelisime paralel olarak, Tk
girigimcileri Internet ortammi Web
Sayfalar, elektronik posta ve diger
servisleri ile kullanicilarin beklentileri
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dogrultusunda, dzellikle tantim ve
pazarlama igin kullanmaya baslamisg-
lardir. 2000 yihinda Tirkiye'de yapi-
lan Bilgi Teknolojileri Yayginhik ve
Kullamm Arashrmasi  sonuglarina
gore Tirkiye’de kigilerin  %22.4'0
interneti merak ettikleri konularda
bilgi edinmek amaciyla kullanmakta-
dir (Bilgi Teknolojileri ve Elektronik
Aragtirma Enstitiis, 2001:34).

Internetin bilgi kaynad: olarak bu
kadar yaygin kullantimasi internet
araciifiyla bilgi aktanminda bu ko-
nuya cok daha fazla énem verilme-
sini gerektirmektedir. Ancak yiiksek
kalitede ve etik standartlan sagla-
yan, givenilir, glincel saghk bilgisine
ulagsmay! salayacak hukuksal alt-
yapl yetersizdir. Tirkiye'de de gerek-
li hukuksal diizenlemelerin yapiimas:
ve hikimetlerin bu gelismeleri des-
tekleyici roller Ustlenmesi gerekmek-
tedir. Verilerin kolay ve yaygin pay-
lagiminin otanakh hale gelmesi ne-
deniyle Kisisel veriler korunmali ve
gizlilik konusunda dizenlemeler ya-
pimalidir. Geligmis Ulkelerde uygu-
lanmakta olan ornekler, Ulkenin ihti-
yaglarl, dncelikleri ve uygulanabilir-
likleri gozetilerek uygulanmahdir
(Bilgi Toplumu Dairesi Bagkanhgi,
2004:17-44).

Internette bilgi aramaya baglamadan
énce 6n hazirlik galismasi yapilmali-
dir. Kisi ne aradidini kesin bir sekilde
belirtmelidir. Deneysel arastirmalar,
fikirler, istatistikler, durum degerlen-
dirme yorumlari, raporlar, agiklama-
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lar i¢inden hangisini aradifini liste-
lemelidir. Béylece amaca uygun bil-
giye hem daha ¢abuk ulagilabilmekte
hem de istenmeyen bilgi bagtan eli-
mine edilebilmektedir.

Internet iizerinden elde edilen bilgi-
nin deferlendiriimesi ve uyguniuk
denetimi bUylik dlglide aragtiricimin
kendi sorumlulugudur ve rehberlere
gére degerlendiriimesi gerekmekte-
dir (Cebeci, Bek, 2005). Degerlen-
dirmeler bireysel, kurumsal, akade-
mik aglardan cok degisik sonuglar
verebilir. Degerlendirme listelerinde
hangi soruya ve/veya kategoriye ne
kadar agirhk verilecedi birka¢ ¢alig-
ma diginda belirtitmemektedir.

Web sayfalarinda sunulan bilgilerin
kalite olgutleri Uzerinde caligmalar
devam etmesine ragmen bazi 6n
degerlendirme olgltlerinin - geligtiril-
mesi ve bunlarnn mimkdn oldugunca
anlasilabilir ve kolay uygulanabilir
degerlendirme listeleri ile yapilmasi
gerekmektedir. lyi bir Web tasanimi
gekicilik ve izleme kolaylig gibi agi-
lardan uygun olsa da bilgi kalitesinin
deferlendiriimesinde ihmal edilebilir
bir 6lgit olarak gérilmektedir. Yapi-
lan ¢aligmalann gogu igerik baki-
mindan deferlendirme (zerinde yo-
gunlagsmaktadir. Igerik bakimindan
deferlendirme ise genel olarak "ge-
leneksel degerlendirme  dlglitler™
olarak adlandirilan bes ana olgltten
(Dogruluk, yetkinlik, yansizik, glin-
cellik, kapsam} olugmaktadir {Cebe-
¢i, Bek, 2005).
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Internette nitelikli saglik bilgisine
ulagmak igin metinde belirtilen kay-
naklardan vararlanilarak Internet
kullanicilarinin bilinglendiriimesi, de-
Berlendirmede kullanilan kriterlere ait
bilginin aktarim: ve paylagimi sag-
lanmalidir.
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Ek: 1

Tablo 1. internette karsilagtlan bilgiterin
lirten kuruluglara gére dagiim: (2003)

niteligi ve kriterlerin, kriter be-

*

Gizlilik (kullantciyla olan iligkilerde)

Sitenin igerigi (dodruluk, kapsam, derinlik)

Dizayn ve estetik (site dizeni, grafik tasarm,
ortam

yuritOcOleri, prezentasyon, interaktiflik)

Yazar, site sahibi , ve sponsorlanin geffaflidr.
(isimler, amaglar yetkinlik, destedin bigimi)

Bilginin glncelligi {son gincelleme tarihi, bilgilerin
site
tarafindan edinildigi tarih)

Bilginin kaynadi yazann yetkinligi
{unvan, in, giivenilirlik)

Kultanim kolayhgr
(kullanigh, fonksiyonel olma)

Ulagilabilirik ve elde edilebilirlik
{erlgim kolayhd, erigim Ucreti, stabilite)

Badlantilar (badlantilarin kalitesi, hizi, konuyla
ilgili daha kapsamli kaynaklara baglantt verilmesi)

Abflar ve belgeleme (dengeli kamitlar sunma,
glvenilir ve agik referanstar sunma)

Hedef kitle (kim hedefleniyor?
Site hedef kitle ile uyumiu mu?)

lletigim adresleri ve geri bildiim mekanizmasi

Kultaniciya yénelik destek hizmetleri

Yasallik {Basim ve yayin haklariyta ilgili yoririik-
teki yasalara uyguniuk)

Diger
(spesifik colmayan veya benzersiz kriterler)

") 1. Health On The Net Foundation, 2. Hi-Ethics, 3. Trust-E, 4. British Medical Journal, 5.
British Internet Healthcare Association, 6. Johns Hopkins Universitesi

") 1. Sunulan bilgilerin hekim hasta iligklsini tamamlayici nitetikte olmast, 3. Kultanicidan
toplanan bilginin kullantm sekliyle ve givenlik prosediiteriyle ilgili seffaflik, 4. Sitenin
kultanicilarini editici , kiinik pratie ve hastalara yarar saglayc olmasi, 6. Arama motor-

laninin gtvenilirigi.
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