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SAGLIK ILETiSIMINDE SOSYAL MEDYANIN KULLANIMI:
DUNYADAKI VE TURKIYEDEKI UYGULAMALAR

Basak MENDIi*

Ozet
Saglik iletisimi disiplini son yillarda ¢ogu iilkede oldugu gibi Tiirkiye'de de 6nem kazanmus, bu kap-

samda yapilan ¢alismalar ve gelistirilen stratejilere agirlik verilmistir. Saglik iletisimi alaninin kapsadig:
temel konu bagliklarindan biri sagligin gelistirilmesidir. Ozellikle kronik hastaliklarin yayginlasmas ile
6nemi artan ve disiplinlerarasi galismay1 gerektiren sagligin gelistirilmesi stratejilerinin planlanmasinda
ve uygulanmasinda iletisim ¢aligmalar1 6nemli role sahiptir. Yeni iletisim teknolojilerinin gelismesi ile
bu uygulamalarin kapsami degismis, geleneksel yontemlerin yaninda ozellikle sosyal medya araglari-
nin kullanimi artis géstermistir. Sosyal medyanin bu kapsamda kullanimi, kullanicilarin aktif katilimina
olanak vermekte, saglik iletisimi programlari kapsaminda toplum saghigini etkilemek icin yeni firsatlar
sunmaktadir. Bu nedenle giinimiizde sosyal medyanin toplum iizerindeki etkisini ve saglig: gelistirme
uygulamalarindaki roliinii ve etkililigini degerlendiren ¢aligmalar 6nem tasgimaktadir. Bu galismada, saglik
iletisimi alaninin temelini olugturan saghgin gelistirilmesi uygulamalarinda ve eylem planlarinda sosyal

medya kullaniminin etkileri ve getirdigi olanaklar, farkli tilkeler ve stratejiler baglaminda tartisgilmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Saglik iletisimi, Saghgin Geligtirilmesi, Sosyal Medya.

ROLE OF SOCIAL MEDIA IN HEALTH COMMUNICATION:
CURRENT PRACTICES IN THE WORLD AND TURKEY

Abstract

Health communication discipline has gained importance and health communication studies and
strategies have been emphasized in recent years in Turkey. Health promotion is one of the main topics
in the field of health communication. Health promotion, which has grown in importance especially with
the increase in prevalence of chronic diseases, requires interdisciplinary studies. Communication studies
have a crucial role in planning and practising health promotion strategies. With the developments in new
communication technologies, use of social media tools in heatlh communication has increased recently.

Use of social media enables users active participation and offers new opportunities to improve public
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health outcomes. For this reason, it’s essential to carry out studies evaluating the effects of social media
on society and the role of social media in health promotion practices. This paper examines the role of
social media as an effective tool in health promotion practices and action plans, within the context of

different countries and strategies.

Keywords: Health Communication, Health Promotion, Social Media.

1. GiRiS

Ozellikle diinyada kronik hastaliklarin artisi ile ve saghigin cevresel ve sosyal faktorlerden
etkilenmesi konusundaki farkindaligin gelismesi sonucu saghigin gelistirilmesi kavrami ortaya
¢ikmis ve bu dogrultuda stratejiler gelistirilmistir. Saghgin gelistirilmesi faaliyetleri kapsaminda
bireylerin dogru ve giivenilir kaynaklara erigerek, saglik enformasyonunu dogru kullanma-
s1 onemli bir faktordiir. Bu nedenle giiniimiizde bilgi okuryazarlig ve saglik okuryazarlig:
kavramlar1 éne ¢ikmugtir. Internetin kullanimi gogu iilkede oldugu gibi Tiirkiyede de giderek
artmakta, bu durumun saglik tizerinde hem olumlu hem olumsuz etkileri goriilebilmektedir.
Internette en ¢ok ele alinan konulardan biri olan saglik konusunda ¢ok sayida kaynak yer
almaktadir. Ancak bu kaynaklarin hepsinin giivenilir ve nitelikli bilgi sundugu sdylenemez.

[statistik Kurumu Hanehalk: Bilisim Teknolojileri Kullanim Aragtirmast sonuglarina gore
2013 yili Nisan ayinda Tiirkiye genelinde internet erisim olanagina sahip hanelerin orani %49,1
iken 2014 yili Nisan ayinda bu oran %60,2 olarak saptanmustir. Internet kullanim amaglari
dikkate alindiginda, 2014 yilinin ilk {i¢ ayinda internet kullanan bireylerin %78,8’inin sosyal
paylasim sitelerini kullandigi, %74,2’sinin haber, gazete ya da dergi okudugu, %67,2’sinin ise
mal ve hizmetler hakkinda bilgi aradig: saptanmustir [1]. Bu sonuglar internet kullanicilarinin

en ¢ok sosyal medyay1 kullanmak igin internete baglandigini géstermektedir.

Internet, kullanicilara gergek ismini saklama/gizlilik, ihtiyaglara gore bilgiye ulagma, etki-
lesim ve sosyal destek gibi olanaklar sundugu i¢in saglik bilgisi arayan kisilerce tercih edilen
bir aractir. Subat 2014 itibari ile 3.1 milyardan fazla kisinin (diinya niifusunun yaklasik %43’1)
Interneti kullandig1 saptanmustur [2]. Internetteki saglik bilgisi insanlarin psikolojik ihtiyaglarini
kargiladig1 igin, sosyal destekteki agiklari telafi edecegi diisiiniilmektedir [3]. Insanlarin bilgiyi
yorumladig, bagkalar tarafindan teselli ve destek gordiigii bir siireci ifade eden sosyal destek,

saglikli yagam davranislarini benimsemede 6nemli role sahiptir [4].

Diinya Saglik Orgiitii saghgin gelistirilmesi uygulamalari igin bazi ilkeler belirlemistir: (1)
Popiilasyonu bir biitiin olarak ele alir. (2) Sagligin belirleyicilerine yoneliktir. (3) Farkli ama
biitiinleyici yontemleri ve yaklagimlar1 biraraya getirir. (4) Ozellikle etkili ve somut kamu katili-
mint amaglar. (5) Saglik uzmanlarinin; sagligin gelistirilmesini besleyen ve kolaylastiran 6nemli
bir rolii vardir [5]. Sosyal medyanin, mesajlar1 hizli bicimde kitlelere yayma 6zelligi ile sagligin
gelistirilmesinde kullaniminin avantajlari oldugu kabul edilmektedir [6,7]. Ozellikle saglik egi-

timi stirecinde egitilenin pasif konumdan ¢ikarak kendi sagligina iliskin kararlara aktif olarak
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katilimi miimkiin olmaktadir. Bu dogrultuda saglik uzmanlarinin, enformasyon aktarimi igin
geleneksel yontemlerin yaninda sosyal medya araglarini da etkili kullanmasi 6nerilmektedir [7].
Bu kapsamda yapilan ¢aligmalarda gelisen bilisim teknolojilerinin, 6zellikle de sosyal medyanin
bilgiye erisme, paylagsma ve sosyal destek i¢in yeni yontemler sunma, ilgili paydaslarin isbirligi
ve katilimini destekleme, kullanicilarin direk katilimini artirma 6zellikleri ile saglik bakiminda

kullaniminin iyilestirici potansiyeli oldugunu géstermektedir [8].

Web 2.0 ve sosyal medyanin saglikta kullanimini ele alan ¢alismalarin sayis: artsa da, 6zel-
likle kronik hastaliklarin yonetiminde sosyal medya kullanimin: kesin olarak agiklamak ko-
lay degildir [9]. Literatiirde, sosyal medyanin saglik iletisimi uygulamalarinda kullaniminin
ozellikle kisa ve uzun vadedeki etkilerini arastiran, cesitli yontemlerin kullanildig: kapsaml
degerlendirme ve derleme ¢aligmalarina ihtiya¢ oldugu vurgulanmistir [6]. Bu ¢aligmada, ilgi-
li anahtar kelimeler kullanilarak bilimsel veritabanlarinda literatiir taramasi yapilmis, arama
motoru araciligiyla Turkiyedeki ve diinyadaki saglik iletisim kampanyalar1 incelenmis, saglik
iletisimi mesajlarinin iletilmesinde sosyal medya kullanildig1 projeler ve etkileri farkli Glkeler

ve stratejiler baglaminda ele alinmigtir.

Il. SAGLIK ILETISiMi VE SAGLIGIN GELiSTIRILMESI UYGULAMALARI

Saglik iletisimi disiplini son yillarda tim diinyada 6nem kazanmistir. Amerika Birlesik Dev-
letleri (ABD) “Healthy People 2010” hedefleri kapsaminda, ilk kez saglik iletisimi bashigina yer
verilmis, bu konunun artan énemine vurgu yapilmistir. 2020 yilinda daha saglikli bir toplu-
mu hedefleyen “Healthy People 2020” projesi kapsaminda gelistirilen bagliklarda ise “Saglik
Tletisimi ve Saglik Bilisim Teknolojileri” konusuna da yer verilmistir. Bu baslik altinda hasta
ile saglik personeli arasindaki iletisimi giiclendirmeye yonelik hedeflerin yaninda; internet
kullanan bireylerin sayisini arttirma (Madde 6), saglik ile ilgili kaliteli web sitelerinin oranini
arttirma (Madde 8), sagli enformasyonuna kolay eristigini ifade eden ¢evrimici saglik enfor-
masyonu arayan bireylerin oranini arttirma (Madde 9) ve toplum sagligini korumaya yonelik
kriz ve acil risk mesajlarinin oranini arttirma (Madde 12) hedefleri yer almaktadir [10]. Saglik
iletisimi alany, iletisim siirecini anlamada ve insan davraniglarini degistirmede teori ve uygula-
may1 birlestirmektedir. Saglik iletigimi bilim dalinin, hastaliklarin 6nlenmesi, sagligin ve yagam
kalitesinin gelistirilmesi uygulamalarinda 6nemli rolii bulunmaktadir. Bu kapsamdaki girisim
cabalarini gozlemlenen ¢iktilar ile iliskilendirmek igin yenilik¢i metodolojik ve istatistiksel

teknikler kullanilmasi énerilmektedir [11].

Saglik, Diinya Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan “fiziksel, ruhsal ve sosyal agidan tam bir
iyilik hali” olarak tanimlanmaktadir. Bu tanim saghgin fiziksel 6zelliklerin 6tesinde sosyal
degiskenlerden etkilendigini ortaya koymaktadir. Sagligin fiziksel unsurlar disinda sosyal ve
davranissal faktorlerden de etkilendiginin kabul edilmesi ile saglik iletisimi disiplini 6nem
kazanmistir. Saghk {letisimi, ABD’'nin énde gelen kuruluslarindan Hastaliklarin Kontrolii ve
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Onleme Merkezleri (Centers for Disease Control and Prevention - CDC) tarafindan “saghg:
gelistirmek, kisilerin ve toplumun saglikla ilgili kararlar: tizerinde etkili olmak ve bilgilendir-
mek i¢in iletisim stratejilerinin incelenmesi ve kullanimi1” olarak tanimlanmustir. Saglik iletisimi
toplumda bireylerin sagliginin ve yasam kalitelerinin iyilestirilmesi, ulusal ve evrensel saglik
programlarinin hazirlanmasi ve saglik politikalarinin diizenlenmesi olmak iizere bityiik bir
alani kapsamaktadir. Temel olarak saglik hizmetlerinin taninmasi, saglikla ilgili dogru bilgile-
rin yayilmasi, saglik davranislarinin gelistirilmesi ve saglik ile ilgili tutumlarin degistirilmesi
hedeflerini igerir [5]. Saglik Iletisimi alani saglik okuryazarligy, risk iletisimi, tibbi karar verme,
hasta merkezli iletisim, kiiltiirel ve dil ile ilgili engellerin agilmasi gibi birgok konuyu kapsayan

genis bir alandir [12].

Saglik iletisimi uygulamalarinda temel amag bireyin saglik davranisinin saghigini iyilestire-
cek/gelistirecek sekilde degistirilmesi ile toplum sagliginin gelistirilmesidir. Saglik konulari ile
ilgili olarak iletisim araglar1 kullanildiginda, bireyin istenilen hareket yoniinde giidiilenmesi,
mevcut saglik bilgisinin ve tutumunun pekistirilmesi, saglik hizmetlerinden etkili yararlanil-
mast ve hizmet kalitesinin arttirilmast miimkiin olabilmektedir [13]. Saglik iletisimi alaninda
yapilan aragtirmalar temelde yedi baslik altinda toplanabilir [14]:

o Saglikla ilgili kavramlar ve mesajlar ile ilgili olarak insanlarin tutumlari, inanglari, duy-

gulari
e Saglik calisani ile hasta arasindaki iletisim
e Saglik kurumlarindaki enformasyon akisi, yonetim ile ¢alisan arasindaki iletisim
e Saglik ve hastalik ile ilgili olarak farkl: kiiltiirlerdeki farkli anlayis ve inanclar

e Toplumun biyiik kesiminde davranis degisikligi saglamak i¢in saglik mesajlarinin ve

kampanyalarin gelistirilmesi
e Saglik ile ilgili 6zel konular1 anlamamizda kitle iletisim araglarinin rolii

e Saglik enformasyonunun dagitilmasi, benzer saglik sorunlari olan kisilerin iletisim kur-
mas1 ve hastalar ile olan iletisimin gii¢lendirilmesinde yeni iletisim teknolojilerinin roli

Sosyal psikoloji davranis modelleri ve iletisim disiplinindeki yaklasimlar temel alinarak
saglik iletisiminde baz1 yaklagimlar belirlenmis, modeller gelistirilmistir. Retorik Model séylem
ve metinlerin ikna edici bigimde saglik iletisiminde kullanilmasi tizerine kurulu iken Semi-
yotik Model isaretler araciligryla saglik mesajlarinin dikkat uyandiracak sekilde iletilmesini
konu almaktadir. Fenomenolojik Model ise bireyin subjektif deneyimlerinin ¢evresi ile olan
etkilesimi sonucu ortaya ¢iktigini ve deneyimlerin gézlenmesi gerektigini savunur. Giindelik
yakan iligkiler kapsaminda ¢evresel etkilere odaklanan Sibernetik Model, duygularin yaninda
gorlinmeyen yonleri de saglik iletisimi kapsaminda ele alinan Sosyo-psikolojik Model ve bi-
reyin i¢cinde yasadig1 toplumun ve kiiltiirel unsurlarin géz 6niinde bulundurulmasini savunan
Sosyo-kiiltiirel Model de diger saglik iletisimi modellerindendir [13].
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Saglik iletisimi uygulamalarinda 6ncelikleri ve endiseleri 6l¢mek adina yayimlanan ilgili
arastirmalardan faydalanilmasi 6nerilmektedir. Bu kapsamda “The Cochrane Consumers and
Communication Review Group” (Cochrane Tiiketiciler ve Iletisim Degerlendirme Grubu)
kayitli 6728 calismay1 kullanarak bir degerlendirme yapmus, girisimleri alt1 grup kullanarak
kodlamustir. Incelenen ¢alismalardan iigte ikisinden fazlasinda tiiketiciler ile olan iletisim giri-
simlerinin (ila¢ kullanimu ile ilgili agiklamalar vb.) ele alindig1 gériilmistiir. Diger ¢alismalarin
cogunda ise saglik calisani ile hastalar arasindaki iletisim (karar destegi vb.) ele alinmigtir. Daha
az oranda calismada tiiketiciden saglik calisanina olan iletisim, tiiketiciler arasindaki iletisim
ve saglik bakim saglayicisina bagka bir kaynaktan olan iletisim (iletisim egitimi vb.)iizerinde
calisilmistir. Bu caligmalar saglik iletisiminde planlama ve strateji belirleme igin biiyiik 6nem
tasimaktadir. Bu kapsamda Ingilteredeki gevrimici ulusal grip salgini hizmeti 6rnek verilebilir.
Bu uygulama ile bireylerin semptomlarini degerlendirmelerine ve antiviral ilag talep etmelerine
yardimci olunmaktadir [15].

Saghgin gelistirilmesi, DSO tarafindan, bireylerin kendi sagliklar1 iizerindeki kontrollerini
artirmasini saglayarak saglik durumlarini gelistirme siireci olarak tanimlanmigtir. Saglig1 ge-
listirme stratejileri bireysel saglik davraniglar: yaninda sosyal ve cevresel girisimlere de odak-
lanmaktadir [16]. Kanada Ottowada 1986 yilinda gergeklestirilen Birinci Sagligin Gelistirilmesi
konferanst ile sagiligin gelistirilmesi kavraminin énemi artmigtir. Toplum bireylerinin saglik-
larini korumalarini ve siirdiirmelerini, hastalik risklerini azaltmalarini ve kronik hastaliklarini
yonetmelerini saglayan saghigin gelistirilmesi stratejilerinde bes ana prensip mevcuttur: (1)
Sagligin gelistirilmesi toplumdaki mevcut sartlara baghdir. (2) Saghigin gelistirilmesi DSO’niin
saglik taniminin ii¢ boyutunu bitiinlemektedir. (3) Sagligin gelistirilmesi hitkiimetlerin saglik
alanindaki sorumluluklarini destekler. (4) Sagligin gelistirilmesi saglig1 toplum adina savunur.

(5) Saglik hizmetlerine katilimi arttirmak sagligin gelistirilmesinin esas unsurudur [17].

Ozellikle saglik ¢aligani ile hasta arasindaki iletisimin sagligin gelistirilmesine olan etkisini
degerlendirmeye yonelik ¢alismalara son yillarda agirlik verilmistir. Bu etkiyi anlamada yol
gosterici olmasi adina Street Jr. (2013) tarafindan bir model gelistirilmistir (Sekil 1) [18].

Hasta memnuniyetine yonelik iletisim davranislar acik ve anlagilir bir dil kullanma, empati
ve samimiyet gosterme, s6zsiiz iletisimi etkili kullanma, dinleme ve saygi gibi temel becerileri
kapsamaktadir. Saglhigin gelistirilmesi girisimleri kapsaminda saglik enformasyonunun hastaya/
topluma iletilmesi ve davranis degisikligine ikna/uyum icin gelismis iletisim becerileri ile etkili
iletisim yontemleri ve kanallarinin kullanimi biiyitk 6nem tasimaktadir. Bu dogrultuda yol
gosterici olarak dnerilen saglik iletisimi davranislar: benimsenmelidir [19].

Glintimiizde toplum sagligini tehdit eden unsurlardan ¢ogu insanlarin yasam tarzlarindan
kaynaklanmaktadir. Davranis nedenli hastaliklarin oraninda endise verici bir artis olmasi so-
nucu insan davranislarini degistirmeye yonelik etkili stratejiler gelistirilmesi nem kazanmustir.
Bu da toplumun, sagligin gelistirilmesi kapsaminda verilen tavsiyeler ile ilgili farkindaligini ve
bu tavsiyelere uyumunu arttirmak ile miimkiin olmaktadir. Insanlar1 davranis degisikligine
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ikna etmek i¢in hedeflenen kitleye ulagan, konuya uygun, kesin ve eksiksiz, erisilebilir ve anla-

silir enformasyon iceren mesajlar sunulmasi gerekir [20].

11l. SAGLIK ILETI§iMi VE SOSYAL MEDYA

2014 Haziran ayindaki verilere gore Tiirkiye niifusunun %56.7’si, yani 46.282.850 kisi In-
ternete baglanmaktadir. Ayrica 2012 Aralik verilerine gore, Facebook kullanim oranlar ince-
lendiginde, Turkiyenin 53 Avrupa tlkesi icerisinde, Birlesik Krallik'tan sonra ikinci sirada yer
aldig1 gorilmektedir [2].

Katilimci internet (participative internet) olarak bilinen sosyal medya ¢ok kapsamli in-
ternet-tabanli iletisimi ve araglar: kapsamaktadir. Bu araglar farkli cografi konumlardaki ¢ok
sayida insana kolay ve uygun maliyetli erisim olanagi sunmaktadir. [21, 22]. Etkilesimi ve ortak
igerik paylasim olanaklarini gelistiren “Web 2.0 sosyal medya” araclari akilli telefonlar ve tablet

Proksimal (Yakinsal) Ciktilar Orta Seviye Ciktilar

e Anlayis e Bakima erisim

e Memnuniyet e Kaliteli tibbi karar

e Klinisyen-hasta sozbirligi e Tedaviye baglilik

e Giiven > | e Sisteme olan giiven

e Anlagildigini hissetmek e Sosyal destek

e Hastanin dahil oldugunu e Oz bakim becerileri
hissetmesi e Duygusal yonetim

e Uyum, yakinlk

e Motivasyon

Klinisyen-Hasta

iletisim

Siireci
Saghk Ciktilar:
* Hayatta kalma
o lyilesme

e Daha az ac1

e Duygusal iyilik

e Agr1 yonetimi

e Fonksiyonel beceri
e Zindelik

Sekil 1. Gelismis saglik ¢iktilar: i¢in iletisim yolu modeli
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bilgisayarlar araciligiyla yerden bagimsiz olarak da kullanilabilmektedir. Kullanicinin geligtir-
digi icerigi paylasmasina olanak saglayan ¢evrimi¢i uygulamalar olarak tanimlanabilen sosyal
medya bes kategori altinda incelenebilir: (1) ortak ¢caligmaya dayali projeler (Wikipedia vb.)
(2) blog ve mikrobloglar (Blogger, Twitter vb.) (3) igerik toplulugu (Youtube vb.) (5) sosyal ag
siteleri (Facebook vb.) ve (5) sanal oyunlar veya sosyal ortamlar [23].

Bilisim teknolojilerindeki gelismeler ile saglik bilgisinin yayilmasinda da yeni bir ddnem
baslamistir. Onceki yillarda, saglik kampanyalarinda mesajlarin iletilmesi igin radyo, televizyon
ve basili iletisim araglari kullanilirken, giiniimiizde bu klasik yontemlerin daha fazla kitleye
erismede yetersiz oldugu diisiiniilmektedir. Ozellikle sosyal medya, kullanicilarin kelime, resim,
video gibi farkli formatlardaki dijital icerigi tiretmesi, paylagmasi, bu igerikle ilgili yorum yap-
mast i¢in kolay ve uygun maliyetli firsatlar sunan bir iletisim kanali olarak dnem kazanmigtir
[24]. Hekimler blog veya sosyal ag sitelerini kullanarak hastalari, meslektaslar1 ve toplum ile
gtivenilir saglik bilgisi paylasabilir, aragtirma sonuglarimi veya saglik ile ilgili giincel olaylar1
aktarabilirler [25].

Saglikta sosyal medyanin kullanimi toplum ile iletisim kurmada biiytk firsatlar sunarak
saglik esitsizligi konusundaki boslugun daraltilmasina da hizmet etmektedir [26]. Ayrica saglik
uzmanlarinin birbirleri ile goriis ve bilgi paylasimi da sosyal medya araglarinin kullanimi ile
kolaylagmistir. Hekimlerin birbirleri ile bilgi ve deneyimlerini paylasmasini saglamak amaciyla,
yalnizca hekimlerin iiye olabildigi Sermo, Doximity ve QuantiaMD gibi sosyal aglar gelisti-
rilmistir. Bu aglar araciligiyla hekimler zorlu ve karmagik durumlarda birbirlerinden goériis
alabilmektedirler. Doktor Kevin Pho sosyal medyanin saglikta artan kullanimina yonelik olarak
“Sosyal medya gelecegimizdir, daha da 6nemlisi, hastalarimizin gelecekte olacag: yerdir” cim-
lesini kullanmigtir [27]. Hastalarin sosyal medyay: kullanimlarini ve bu konudaki tercihlerini
degerlendirmeye yonelik, Amerika Birlesik Devletlerinin Giiney Utah eyaletindeki aile hekim-
ligi kliniklerindeki hastalarin katilimi ile gergeklestirilen bir ¢alismanin sonuglari, hastalarin
9%56’sin1n hekimlerin sosyal medyay: kullanmalarini istedigini gostermistir. Ayni ¢alismada
hastalarin %83’iiniin sosyal medya araglarindan en az birini kullandig1, saglik uzmanlarinin
ise randevu ayarlama ve hatirlatma, test sonuglarini rapor etme, saglik bilgisi sunma amaciyla
ya da sorularin yanitlandig1 bir forum olarak sosyal medyay: kullanmalarini istedikleri goriil-
mustir [28].

Sosyal medya, saglik ve davranis degisikligi konularinda iletisim ve ortaklik kurulmasina
olanak vermekte, bu durum saglik egitimi adina da kolayliklar saglamaktadir. Sosyal medya
kullanimu ile saglanan sosyal destegin bireylerin saglik ve esenlik durumlarina olumlu etkisi bu-
lunmaktadir [29]. Saglik sorunu olan bireylerinin %40’inin Facebook agini sosyal destek amagh
kullandig1, cevrimici alinan bu destegin saglikta 6z-etkililik diizeyini arttirdigy gortilmistiir
[30]. Ancak sosyal medyanin saglikta bir faydas: olmadigini belirten ¢alismalar da mevcuttur.
Bu kapsamdaki bir ¢alismada [31] sosyal medya kullaniminin fiziksel aktivite diizeyini arttir-
madig1 saptanmustir.
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Moorhead ve arkadaglar1 (2013) tarafindan yapilan sistematik derleme ¢alismasinin sonug-
larina gore, incelenen 98 arastirma, sosyal medyanin diyabet, grip, ruh saglig: gibi konularda
saglik bilgisini paylagsmaya, yorum yapmaya, tartismaya olanak veren bir ortam sagladigini
gostermistir. Caligmalarda en ¢ok ele alinan araglarin ise Facebook, Bloglar, Twitter ve Youtube
oldugu saptanmustir. Ayrica bazi aragtirmalar bireylerin sosyal medya ile etkilesimlerinin saglik
ile ilgili davranis ve tutumlar: hakkinda enformasyon sagladigini ortaya koymustur [32, 33].
Sosyal medyadan alinan veriler ayni zamanda riskli davraniglar: izlemek ve hastalik salginlarini
tahmin etmek icin potansiyel epidemiyolojik kaynak olusturmaktadir [34]. Grip konusundaki
bir grup arastirmacinin gribin yayilmasindaki egilimleri belirlemek i¢in Twitter verilerini kul-

lanim1 buna 6rnek olarak gosterilebilir [35].

IV. SAGLIGIN GELISTiRILMESINDE SOSYAL MEDYA UYGULAMALARI

Sosyal ag siteleri, biiyiik kitlelere ulasma potansiyeli ve etkilesimli yapisi ile saglig: gelistirme
girisimlerinin iletilmesi adina 6zgiin ortamlar sunmaktadir. Giiniimiizde geleneksel kaynaklar
yerine ¢evrimici kaynaklarda saglik enformasyonu arayan kisilerin sayisinin artis gosterdigi
gorilmektedir. “Pew Research Center” 2013 verilerine gore ABD'deki yetiskinlerin %35’i ken-
dileri ya da bir bagkasinin saglik sorunun ¢6zebilmek i¢in en az bir kere interneti kullanmistir.
Internet kullanicilarinin %72’si ise bir énceki y1l i¢inde herhangi bir saglik konusu ile ilgili bilgi
aramak i¢in interneti kullandigini belirtmistir [36].

Sosyal medyanin bireylerin baglanabilirligini arttirdig: ve kullanicilarin direk katilimina
olanak verdigi gozlenmektedir. Bu olanaklar saglik iletisimi programlar1 kapsaminda toplum
sagligini etkilemek i¢in yeni firsatlar yaratmada 6nem tagimaktadir. Bunun i¢in sosyal med-
yanin toplum iizerindeki etkisi ve farkli gesitlerdeki sosyal medya kullanicilarinin 6zellikleri
bilinmesi gereken temel konulardandir [37].

Sosyal medyanin sagligin gelistirilmesinden kullanimini degerlendirmek adina genglere
yonelik, sigara kullaniminin meme kanserindeki risk faktérlerinden biri oldugu konusunda far-
kindalik yaratmak adina Youtube araciligiyla videolar yayinlanmistir. Soru formu ile genglerin
tutumunun ve videolar: sosyal platformlarda paylasim durumlarinin incelendigi caligmada er-
kek ve kizlardan olusan katilimcilardan olumlu yanitlar alinmis, videolar: sosyal platformlarda
paylastiklar1 gozlenmistir [24]. Genglere yonelik saglik mesajlar: olusturmada hedef kitleyi aktif
olarak dahil edecek stratejiler belirlemek 6nem tagimakta [38], bu gibi calismalar ve projelerin
artirilmasinda yarar oldugu gériilmektedir.

Sosyal ag olarak nitelendirdigimiz dijital platformlar giinimiizde, saglik konularinda farkin-
dalik yaratmak ve hastaliklardan korunma konusunda bilgi yaymak amagcli kullanilmaktadir.
19701i yillarda gelistirilen sosyal pazarlama uygulamalari sosyal konular ve saglik konularinda
tutum ve davraniglar1 degistirmek ve farkindalik yaratmak amaciyla fikirlerin, sorunlarin ve
uygulamalarin tanitiminda pazarlama yontemlerinden faydalanilmasini ifade etmektedir. Sos-

yal medyanin gelisimi ile sosyal pazarlama uygulamalar: da farkli bir boyut kazanmistir [39].
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Saghgin gelistirilmesi ve saglik egitimi amaciyla kullanilan farkli sosyal medya araglari ve

ornekleri Korda ve Itaninin (2013) ¢alismasindan uyarlanarak Tablo 1'de gosterilmistir [21].

Tablo 1. Sagligin Gelistirilmesi ve Saghik Egitiminde Kullanilan Sosyal Medya Araglar:

ve paylagimlar yapabildigi
cevrimici giinliikklerdir.

Arag Tamm/Kullanim Ornekler
Yazarm istedigi alanda
Bloglar yazabildigi, yorum alabildigi www?2.mdanderson.org/

cancerwise/

RSS (Rich Site Summary)
beslemeleri

Kullanicilarin abone olarak
¢evrimigci yazi, video vb.
giincellemeleri almalarini saglar.

Mayoclinic.com, cancer.org

e-Oyunlar

Internet ve mobil teknolojiler
aracilifiyla oynanan interaktif
oyunlardir.

CDC.gov, healthgamesresearch.
org (Robert Wood Johnson
Foundation) gibi sitelerde
e-oyunlar gelistirilmistir.

Mesaj panolart

Kullanicilarin mesaj ve soru
gondererek cevaplar alabildigi
senkronize ve asenkronize
platformlardir.

Everydathealth.com

Mikrobloglar

Uzunluk kisitlamasi olan
bloglardir.

Twitter, Tumblr

Kisa mesaj servisleri

Mobil telefonlar araciligryla kisa
mesajlar gonderilerek yapilan
uygulamalardir.

Text4baby

Sosyal ag siteleri (genel)

Kullanicilarin ¢evrimigi
topluluklar olusturarak mesajlar
gondermesini ve igerik
paylasmasini saglayan araglardir.

Facebook, MySpace, LinkedIn

Sosyal ag siteleri (sagliga
ozel)

Kullanicilarin birbirleri ile
saglik konularinda ¢evrimigi
olarak bilgi ve deneyimlerini
paylagmasini saglayan
ortamlardir.

dLife.com, stickK.com

Kullanicilar paylasim ve yorum

Youtube.com’da yer alan saglik

veren ortamlardir.

Video paylasimi yapllrpas1 icin videolar uolustura- ile ilgili kanallar
rak video dosyalarini yiiklerler.
Farkl1 kullanicilarin igerik

Wikiler olusturarak géndermesine izin Wikihealth.com
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Amerika Birlesik Devletlerinde gelistirilen “The Heart Truth” kampanyasi dijital ortamlarin
sosyal pazarlamada kullanimina kapsamli bir 6rnek olarak verilebilir. Kampanyanin amaci ka-
dinlarda sayis1 artan ve 6liim sebepleri arasinda ilk siralarda yer alan kalp hastaliklar ile ilgili
kadinlarin farkindaligini arttirarak, bireysel olarak risklerini belirlemelerini saglamak ve doktor
ile goriismeleri konusunda cesaretlendirmektir. Kampanya stratejileri gelistirilirken davranis
modelleri dikkate alinmuis, kalp hastaliklarinin yalnizca erkekler icin degil kadinlar i¢in de
onem teskil ettigini vurgulamak adina kirmizi elbise sembol olarak kullanilmistir. Kampanya
kapsaminda 6ncelikle en aktif ve etkin bloglar belirlenip, bu bloglarda kampanyanin duyurul-
mast saglanmig, 2010 yilinda 66 blogda konuya yer verildigi goralmistir. Olusturulan Twitter
hesabimnin Subat 2011 yilinda kullanici sayis1 3000’i agmuis, kadinlar: ve “blogger”lar1 biraraya
getiren sosyal aktiviteler ve konferanslar diizenlenmis; bu toplantilar sirasinda Twitter'in kul-
lanimi saglanmis ve ¢ok sayida twit atildg1 saptanmustir. Bu uygulamalar disinda Facebook
hesabi olugturulmus, Flickr aktif olarak kullanilmis, kampanya ile baglantis1 olmayan kulla-
nicilar tarafindan 144 video YouTube’a yiiklenmistir. 2000 yilinda kadinlarin yalnizca %34’
kalp hastaliklarinin basta gelen 6lim nedenlerinden biri oldugunun farkindayken, 2006 yilinda
ABD’deki kadinlarin yarisindan fazlasinin bu durumun farkinda oldugu saptanmustir [39].

Sosyal medyanin saglik alaninda kullanimina bagka bir 6rnek olarak Mayo Clinic uygula-
malar1 gosterilebilir. 2010 yilinda Sosyal Medya Saglik Agini (Social Media Health Network)
gelistiren Mayo Clinic, en kaliteli ve dogru saglik bilgisini alma ve saglik uzmanlari ile iletisim
kurma amaciyla sosyal medya araglarinin kullanimi konusunda toplumu yonlendirmeyi, egitim
vermeyi ve bu dogrultuda egitici ve bilgilendirici kaynaklar sunmay1 amaglamustir [40].

Ulkemizde kalp sagligi konusunda yapilan iletisim ¢aligmalar incelendiginde kar amaci giit-
meyen kuruluglarin faaliyetleri 6ne ¢ikmaktadir. Oztiirk ve Oymen tarafindan yapilan bir ¢alig-
mada, Tlirkiyede de 6nemli bir saglik sorunu olarak goriilen ancak gerekli tedbir ve bilinglen-
dirme ¢alismalar1 yapilmasi halinde “6nlenebilir” oldugu ifade edilen kalp saghig: konusundaki
iletisim ¢aligmalarinda bu kuruluslarin Facebook ve Twitter aglarini ne kadar etkin kullandiklar:
incelenmistir. igerik analizi yontemi ile gergeklestirilen aragtirma sonuglarinda, incelenen kuru-
luslarin hedef kitle ayaginin stirece dahil edilmesinde 6nemli eksikliklerin oldugu, sosyal medya
kanallarin etkilesimli olarak, etkili bir sekilde kullanamadiklar: belirtilmistir [26].

2013 yilinda Facebook sayfalarinda saglik olgusunun mevcut durumunu ortaya ¢ikarmak
amactyla yapilan, en ¢ok begeni/izlem sayisina sahip ilk 12 sayfay1 kapsayan bir ¢aligmanin
sonuglari; en fazla paylasimin yapildig: sayfada daha ¢ok bitkilerin faydalarina ait bilgilerin yer
aldigi, paylasimlarin yarisindan fazlasinda kaynak belirtilmedigi, paylasimlarin cogunda resim
ya da fotograf yer alirken video paylasma oraninin diisiik oldugu, paylasimlarin 6nemli bir kis-
minin herhangi bir tiriin ya da kisi ya da kurumu tanitma amacli oldugu, saglikla ilgili en fazla
sagliktaki gelismeler ile beslenme ve obezite ile ilgili bilgilerin paylasildigini gostermistir [7].

Sosyal medyada en ¢ok ele alinan konulardan biri de beslenmedir. Beslenme uzman-
lar1 hedefledikleri programlarin kapsamini genisletmek i¢in sosyal medya araglarindan
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faydalanmaktadirlar. Tobey and Manore (2014) sebze ve meyve tiiketimini artirmak amach
planlanan “Food Hero” sosyal pazarlama kampanyas: deneyimi sonucu gelistirilen, beslenme
programlari kapsaminda sosyal medyanin kullanimina y6nelik, uygulama odakli bes 6neri sun-
muslardir: ihtiya¢ degerlendirmesi yapilmasi (hedef kitleden veri toplayarak bilgi gereksinimle-
rinin belirlenmesi), sosyal medya sitelerinin secilmesi(hedef kitlenin kullanimi dogrultusunda
tercih edilecek sosyal medya araglarina karar verilmesi), bir plan olusturulmasi (teoriye dayali
bir uygulama plani yapilmasi), sosyal medya ekibinin entegrasyonunun saglanmasi (kampan-
yada ¢alisan ekip tiyelerinin uyum i¢inde planl ¢aligmasi) ve sosyal medya 6l¢iim verisinin
diizenli olarak toplanmasi izlenmesi ve kullanilmasi (kullanicilarin demografik 6zelliklerini ve
ihtiyaglarini anlamak, projeyi giincel tutmak i¢in sosyal medya 6l¢iim verilerinden yararlanil-
masi) [41].

Sosyal medya araglar1 sosyal olaylar, artan tehditler, salgin hastaliklar gibi konularla ilgili
gercek zamanli bilgi kesfi igin de kullanilabilmektedir. Ornegin Twitter kullanicilarinin gercek
zamanli twit icerikleri, depremleri saptamak ve uyar: saglamak [42], Haiti depremi gibi dogal
afetler sonrasi gida, su ve tibbi ihtiyaclar1 belirlemek [43], grip gibi hastaliklarda olusan send-
romik Ozellikleri takip etmek [44] ve bulasici hastaliklarla ilgili twitleri almak [45] amaciyla
kullanilabilir.

V. TARTISMA VE SONUG

Sosyal medya iletisim siirecinde oldugu gibi saglik bakiminda da bir d6éniisiim yasanma-
sina neden olmustur. Saglikli toplum bireyleri, hastalar ve saglik uzmanlari tarafindan saglik
konular1 hakkinda iletisim kurmak icin kullanilan sosyal medya saglik alanina yeni bir boyut
getirmistir. Kullanicilar arasinda isbirligine olanak veren sosyal medya saglik ¢iktilarini gelistir-
mek adina 6nemli bir ara¢ olarak goriilmektedir. Saglik iletisiminde sosyal medya kullaniminin
bir ¢ok faydas: bulunmakta ancak paylasilan bilginin kalite ve giivenilirlik acisindan izlenmesi,
kullanicilarin mahremiyetinin korunmasi gerekmektedir [25, 6].

2009 yilindan 2011 yilina kadar devam eden, 12 Bat1 Avrupa tilkesindeki 873 hastaneyi kap-
sayan uzun vadeli bir ¢alisma sonuglari, Youtube kullaniminin % 2°den % 20’ye, Facebook kul-
laniminin ise %10'dan %67’ye yiikseldigini gostermistir [46]. Sosyal medya araglar1 hekimlere
ve tip dgrencilerine daha hizli ve daha ¢ok kisiye ulasabilecekleri ortamlar saglamakta, toplum
sagligina yonelik mesajlarin genis capta yayilmasi ve diger saglik iletisimi faaliyetleri i¢in fir-
satlar sunmaktadir. Ancak sosyal aglar hekim-hasta iletisimine yeni bir boyut getirdiginden bu
kapsamda hekimlerin g6z dntinde bulundurmas: gereken konular vardir. Bu kapsamda rehber
olusturmasi adina Amerikan Tip Dernegi (American Medical Assosication) rehber niteliginde
Oneriler yaymlamigtir [47].

Sosyal medyanin saglik alaninda kullaniminin getirdigi avantajlar1 su sekilde 6zetlemek
mumkiindiir [48]:

285



Basak MENDI

Saglik uzmanlari kendileri ile benzer klinik ve arastirma alanlarina ilgi duyan diger uzman-
lar ile baglanti kurabilirler (Twitter kullanan egitimciler “#Tipegitimi” gibi ortak bir etiketi takip
ederek diger akademisyenlere ulagabilirler).

Saglik uzmanlarinin meslektaslarina veya topluma enformasyon aktarabilecegi bir ortam
saglanir (Mayo Clinic Facebook ve Twitter araciligiyla kronik agr1 yonetimi, kanser teshisi ile
bas etme, zayiflama stratejileri gibi konularda egitici bilgiler paylagsmaktadir).

Bloglar ve mikrobloglar klinisyenlerin diisiincelerini kamusal alanda paylagmalari i¢in or-
tam saglar (“Mothers in Medicine” isimli blogda ¢ocugu olan kadin hekimler deneyimlerini
paylagmaktadirlar).

Sosyal medya saglik hizmetlerinin kapsamini klinik digina genisletebilir (Los Angeles “Uni-
versity of California” Facebook grup kullaniminin ytiksek riskli gruplar arasinda HIV testi
yaptiranlarin oranini arttirabildigini géstermistir.).

Korda ve Itani (2013) tarafindan yapilan bir derleme ¢alismasinin sonuglarina gore saglhigin
gelistirilmesinde sosyal medyanin kullaniminda dikkate alinmasi gereken énemli konular sekiz
baslik altinda toplanmustir: (1) Hedef kitlenin demografik 6zellikleri, teknolojik tercihleri ve
ihtiyaglarinin belirlenmesi (2) Sosyal medya egilimlerinin takip edilmesi (3) Kullanici katkili
iceriklerin tercih edilmesi (4) Birden fazla arag kullanarak cok yonlii stratejiler gelistirilmesi
(5) Sosyal ve davranissal degisim modellerinden faydalanarak teoriye dayanan girisimlerde
bulunulmasi (6) Girisimlerin degerlendirilmesi (7) Web sitesi ziyaretgileri, sayfa goriintiilen-
mesi, belirli aktiviteler i¢in harcanan zaman gibi konularda 6l¢iimlemeler yapilarak girisimlerin
etkilerinin olgiilmesi (8) Sosyal medya uygulamalarinin etkililiginin saptanmast i¢in ulusal
diizeyde 6lgeklendirmeler yapilmasi [21].

Kronik hastaliklar1 olan bireylerin ihtiyaclar1 zamana ve hastaligin seyrine gore degisiklik
gosterdiginden, bireysel yonetimde ¢esitli uygulamalara ihtiya¢ duymaktadirlar [49]. Enformas-
yon, destek ve tiim yonetim ihtiyaglarinin uyarlanabilir olmas: 6nem tagimaktadir. Bu anlamda
sosyal medya kronik hastaliklar1 olan bireylerin bireysel yonetim davranisini uyarlama becerisi
kazanmasini saglayabilmektedir [9].

Farkl: iilkelerde yapilan ¢alismalarda sosyal medya kullaniminin saglik iletisimindeki rolii
ve etkilerinin farkls agilardan ele alindig1 goriilmektedir. Caligmalar ¢cogunlukla sosyal medya
araglarinin kullanimu ile saglik davraniglarinin olumlu yénde degistirilebilecegini, saglik egiti-
mi ve hastaliklarin 6nlenmesi adina avantajlar saglanabilecegini belirtmektedir. Bu kapsamda,
farkli saglik konularinda, sosyal medya kullanimi ile desteklenen topluma yénelik uygulamala-
rin dikkat cektigi ve girisimlerin etkili oldugu gozlenmistir. Ozellikle giivenilir saghk bilgisine
ulagmanin zor oldugu Internet ortaminda saglik uzmanlari tarafindan sosyal aglar aracihigt
ile saglik bilgisi sunulmasi énem tagimaktadir. Ulkemizde sosyal medyanin saglik iletisiminde
kullaniminin etkilerini degerlendiren ve kullanim 6nerileri sunan daha fazla ¢alisma gergek-
lestirilmesi, saglik ile ilgili kuruluslarin bu kapsamda stratejiler gelistirerek farkli uygulamalar

planlamasi faydali olacaktir.
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