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Hastalik Yonetiminde Dijital Saghk Okuryazarhgi
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Oz

Diinya, teknolojiye ve dijitallesmeye dogru hizli bir egilim halindedir. Teknolojik gelismelerle birlikte saglik okuryazarligi ilerlemis ve hastalik
yonetiminde dijital saglik okuryazarliginin 6nemi fark edilmistir. Bir hastanin, belirli bir teshisle ilgili olarak iyilesmenin risk diizeyini ve
ongoriilen sonucunu anlamasi i¢in, saglik okuryazarligini kolaylastiran kapsamli hasta egitim kaynaklarina erigebilmesi 6nemlidir. Topluma
daha iyi saglik hizmeti ve saglik egitimi verebilmek i¢in hemsirelerin iyi diizeyde dijital saglik okuryazarligina sahip olmalari gerekmektedir.
Hemsirelerin teknolojiyi etkin kullanabilmeleri dijital okuryazarlig: ile ilgili yeterli bilgi ve beceri kazanmalarina baglidir. Bu derlemenin
amac1 teknolojiyle birlikte gelisen dijital saglik okuryazarliginin 6nemini vurgulamak ve hastalik yonetiminde dijital saglik okuryazarligi bakis
acisini gelistirmektir.

Anahtar Sozciikler: Saglik Okuryazarligi, Hastalik Yonetimi, Hemsirelik, Dijital Saglik.

Abstract
Digital Health Literacy in Disease Management

The world is in a fast trend towards technology and digitalization. With technological developments, health literacy has advanced and the
importance of digital health literacy in disease management has been realized. In order for a patient to understand the level of risk and predicted
outcome of recovery in relation to a given diagnosis, it is important that they have access to comprehensive patient education resources that
facilitate health literacy. In order to provide better health services and health education to the society, nurses should have a good level of digital
health literacy. In order for nurses to use technology effectively, they need to acquire sufficient knowledge and skills about technology literacy.
The purpose of this review is to emphasize the importance of digital health literacy that develops with technology and to develop a digital
health literacy perspective in disease management.
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Giris

agligin tesviki ve gelistirilmesinde yeni bir kavram olan saglik okuryazarligi, i¢inde bulundugumuz yiizyilin halk saglig
Shedeﬂerinden biri olarak kabul edilmektedir. Saglik okuryazarlig: diizeyi, toplumun temel saglik bilgilerine ve hizmetlerine

erisme ve aynt zamanda saglikla ilgili kararlara katilma durumunu gostermektedir (1). Saglik okuryazarligi “insanlarin
saglik, hastalig1 6nleme, sagligin tesviki ve gelistirilmesi ile ilgili giinliik yasamda karar vermek ve kararlar almak i¢in saglik
bilgilerine erisme, anlama, degerlendirme ve uygulama konusundaki bilgi, motivasyon ve yeterlilikleri” olarak tanimlanabilir
(2,3). Ornegin; kardiyovaskiiler hastaligi olan kisilerin hastalik siireglerinin birgok yoniinii kendi kendilerine yonetmeleri gerekir
ve bu da saglik okuryazarligi gerektirir (4).

Saglik okuryazarligi, saglik davranisini degistirebilir ve hastaliklarin 6nlenmesinde etkili olabilir. Saglik okuryazarlig
ile saglik davranisi ve saglik durumu arasindaki iliskiyi arastiran bir c¢aligma, kardiyovaskiiler hastalia sahip genis bir
popiilasyonda, yiiksek saglik okuryazarliginin fiziksel aktivite, saglikli beslenme ve daha iyi saglik durumu arasinda pozitif bir
iligki oldugunu bildirmistir (5). Bir hastanin, belirli bir teshisle ilgili olarak iyilesme risk diizeyini ve 6ngoriilen riskleri anlamasi
icin, saglik okuryazarligini kolaylagtiran kapsamli hasta egitim kaynaklarina erisimi 6nemlidir. Amerikal1 yetiskinler arasinda
saglik okuryazarlig1 diizeylerini inceleyen bir ¢alisma, aragtirma kapsamina alinan bireylerin saglik okuryazarligi diizeyinin %12
yeterli, %53 orta, %22 temel ve %14 temel diizeyin altinda olarak bildirmistir (6). Ulkemizde saglik ¢alisanlari ile yapilan bir
arastirmada ise, katilimeilarin %41.8’inin siirh saglik okuryazarligina sahip oldugu saptanmistir (7). Saglik okuryazarligi,
bireylerin saglik bilgilerini anlamalarina ve bilingli olarak saglik kararlari almalarina olanak saglar. Ayn1 zamanda saglik
okuryazarligi, saglik sisteminin talep edilen bir hedefi olmakla beraber hastalarin tedaviye uyumunu arttirarak, bakim kalitesini
iyilestirir ve saglik sistemi tlizerindeki yiikii hafifletir. Son yillarda, hasta egitiminde ve iyi bir saglik okuryazarliginin
saglanmasinda teknolojik ¢oziimlere daha fazla bagvurulmaktadir (8).

Bu derlemenin amaci teknolojiyle birlikte gelisen dijital saglik okuryazarliginin 6nemini vurgulamak ve hastalik
yonetiminde dijital saglik okuryazarligi bakis agisini gelistirmektir.

Gelisme

Dijital Saglhk Okuryazarligi

Dijital saglik “Internet ve ilgili teknolojiler araciligtyla sunulan veya gelistirilen saglik hizmetleri ve bilgileri” anlamina gelir
(9). Dijital saglik okuryazarhg: ise, “teknolojiye dayal saglk araglariyla tiretken etkilesimler i¢in gerekli olan bir dizi beceri ve
bilgiyi” igerir (10). Mobil saglik (M-saglik, m-Health), dijital sagligin bir alt kiimesidir. Mobil bilgi islem ve iletisim
teknolojilerinin saglik ve halk sagliginda kullanim1 olarak tanimlanabilir. Hasta egitimi, uzaktan izleme, iletisim, hastalik ve
salgin takibi, teshis ve tedavi dahil olmak iizere mobil aglar araciligiyla saglanan bir¢ok hizmeti kapsar. Bu nedenle hastalarin,
dijital saglik baglaminda yeterli saglik okuryazarligina sahip olmasi énemlidir (11). Su anda M-saglik teknolojisinin iglevi,
kronik hastalik yonetimi, sagligin planlamasi, tesviki ve gelistirilmesini icermektedir. M-saglik uygulamalari, hem yazil
mesajlasma platformlarini, hayati belirtileri ve saglik etkinliklerini izleyen sensorleri hem de saglik verilerini toplamak ve analiz
etmek igin bulut tabanh bilgi islemi kullanarak saglikla ilgili etkinlikleri destekler (12). Ulkemizde ve diinyada kullanilan
sistemler incelediginde; tagiabilir tibb1 cihazlar, giyilebilir teknolojiler, aplikasyonlar, SMS kullanimi, Mango Health, MHRS,
eNabiz platformlart karsimiza cikmaktadir. M-saglik gelismis tilkelerde artarak yayginlasmaktadir (13). Dijital saghk
okuryazarligi, insanlarin elektronik kaynaklardan saglik bilgilerini arama, bulma, anlama, degerlendirme ve bu bilgiyi saglik
sorunlarini ele alma veya ¢ézmede uygulamalarini saglar (1).

Dijital saglik programlarina artan ihtiyag tizerine, dijital sagligin farkinda olmak ve yonlendirmek 6nemlidir. Dijital
saglik okuryazarlig1 6zellikle kronik hastalifina sahip hastalarin 6z yonetiminde gereklidir. Kronik hastaligi olan bireylerin
%80'inin hastaliklarin1 evde kendileri veya arkadaglari, aile iiyeleri veya akrabalarinin yardimiyla yonettikleri tahmin
edilmektedir (14). Ancak hastaliklarin kendi kendine yonetimi i¢in giivenilir kaynaklardan dogru bilgilerin alinmast ¢ok
onemlidir (1). Hemsireler, hastalarin dijital saglik bilgilerini kullanmalarina yardimci olmali ve internetten edinilen bilgilerin
dogru yorumlanamamasindan kaynaklanabilecek hastaliklarina iliskin yanlis anlamalari diizeltebilecek bilgi ve beceriye sahip
olmalidir (15). Ancak, saglikla ilgili konularda 6grenme ve karar verme icin elektronik kaynaklari kullanma konusunda
hemgireler uygun becerilere sahip olmayabilir. Topluma daha iyi saglik hizmeti ve saglik egitimi verebilmek i¢in hemsirelerin
iyi diizeyde dijital saglik okuryazarligina sahip olmalar1 gerekmektedir (1). Iyi diizeyde dijital saglik okuryazarligina sahip
hemgireler, bakim verdikleri hastalarin hastalik yonetiminde daha etkin bir rol oynayabilir.

Hastalik Yonetiminde Dijital Saghk Okuryazarligi

Disiik saglik okuryazarligi; tanida gecikme, morbidite, mortalite, hastane yatis oranlarinda artma, tedavi rejimlerine uyumsuzluk
ve kotii saglik sonuglari ile iliskilidir. Diisiik saglik okuryazarligina sahip bireyler, dijital saglik uygulamalarini etkin bir sekilde
kullanmakta ve etkilesimde bulunmakta giicliik cekmektedir (11). Hastalarin saglik yonetimini kolaylastirmak igin dijital saglik
miidahaleleri daha fazla gelistiginden, dijital saglik okuryazarligini anlamak ve Ongoriiciilerini belirlemek 6nemli hale
gelmektedir. Hastalarin interneti kullanma bilgi ve becerilerini degerlendirmek i¢in bir saglik okuryazarligi degerlendirmesiyle
birlikte dijital saglik okuryazarliginin 6zel olarak ele alinmasinin 6nemi de bildirilmistir (4). Tiirkiye’nin dogusunda bir
liniversite hastanesinde yapilan ¢aligma, dijital okuryazarlig arttik¢a hastanin 6z bakiminda daha dogru bilgilere ulasildigini
bildirmistir (16). liskili olmas1 nedeniyle, dijital saghik okuryazarligi, elektronik kaynaklar hakkinda bilgi ve bunlar1 kullanma
becerisi gerektirir (4). Ote yandan bireylerin saglik okuryazarlik diizeylerine uygun cevrimici saglik hizmetleri sunmak tek
bagina yeterli degildir. Bireylerin dijital saglik okuryazarlik diizeylerini gelistirmek i¢in ek miidahalelere ihtiyag vardir. Etkili
egitim stratejileri, diisiik saglik okuryazarligina sahip bireylerin bilgi iletisim teknolojileri ve dijital saglik hizmetlerini nasil
kullanacaklarint 6grenmelerine yardimci olabilir (11). Hastalik yonetimi ve izlemde, dijital saglik okuryazarligi saglik
hizmetlerine erigimi arttirir (17). Miidahaleler; saglik bilgileri ve hastalik yonetimi igin ¢evrimici kaynaklara nasil erisilebilecegi,
bilgilerin nasil etkin bir sekilde aranabilecegi ve ¢evrimici saglik bilgilerinin kalitesinin nasil degerlendirilebilecegi hakkinda
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egitim icermelidir. Cook ve ark. (2014) kardiyak cerrahisi geciren ileri yas grubu hastalar ile yapmis olduklar1 ¢aligmada,
hastalara egitim modiillerinin yer aldig: tabletler verilmis ve hastanede kaldiklar: siire boyunca giinliik yapmast gerekenler
listelenmistir. Arastirma sonuglari, uygulamanin arayiizliniin basit ve anlasilir olmasi halinde, yasin ve ameliyat biiylikliigliniin
hasta egitiminde bir engel olmadigini géstermistir (18). Yin ve ark. (2015), artroskopik diz cerrahisi uygulanacak hastalar ile
yaptiklart ¢alismada web tabanli 6gretimi tamamlayan hastalari, ameliyat ile ilgili bilgi ve hazirliklarinin daha iyi oldugunu
bildirmistir (19). Bu alanda yapilacak ¢aligmalarin dijital saglik okuryazarlig: etkinligini goz 6niinde bulundurulmasi 6nemlidir.
Dijital Saghk Teknolojileri

Saglik okuryazarliginda teknolojinin kullanimi giiniimiizde daha sik olarak iligkilendirilmektedir (20). Belgelerin
dijitallestirilmesi, bilgisayar hizindaki artis, bulut tabanli hizmetlerin gelistirilmesi, mobil teknolojinin ilerlemesi ve diger
tasinabilir dijital cihazlarm kullaniminin yayginlagmast ile, dijitallesme tiim hiziyla ilerlemektedir (21). Tiirkiye’de ise saglik
sektoriindeki dijitallesme denemeleri 1960’1 yillarin ortalarinda baslamis ancak 2000’li yillara gelinceye kadar énemli bir
mesafe alinamamistir (22). Saglik Bakanliginin 2003 yilinda baslattig1 “Saglikta Doniisiim Programi” kapsaminda bir¢ok dijital
saglik uygulamasi aktif hale getirilmistir (23,24). Gliniimiizde bu uygulamalarin yayginlig1 artmaktadir.

Web siteleri, saglik bilgilerine ve hizmetlerine ulagsmak i¢in 6nemli kaynaklar haline gelmistir. Farkl1 diizeylerde saglik
okuryazarligina sahip bireyler arasinda saglik bilgilerine erismek igin internet kullaniminda dijital esitsizlikler oldugu
goriilmektedir. Bilgisayar ve internet kullanimindaki esitsizlikler, kisinin dijital saglik kaynaklarini taramak ve kullanmak igin
sahip olmasi gereken bireysel yeteneklerle ilgilidir. Elektronik tibbi kayitlar, veri kayitlari, karar destek sistemleri, giyilebilir
izleme veya raporlama cihazlari, elektronik terapi ve egitim platformlar1 dahil olmak iizere bir¢ok dijital saglik yaklasimlari,
daha iyi entegrasyon ve bakimin kisisellestirilmesini saglayarak saglik hizmetlerine erisimi iyilestirme konusunda yiiksek 6neme
sahiptir (25). Saglik okuryazarlig1 yiiksek olan bireylerin saglikla ilgili bilgileri elde etmek i¢in sosyal medya platformlarim
kullanma olasiliklari, saglik okuryazarhig: diisiik olanlara gore daha fazladir (11). Bu baglamda sosyal medya platformlarindaki
bilgilerin giivenligi de 6nem arz etmektedir.

Dijital saglik yaklasimlari, hastalarin karmasik uzun vadeli saglik ihtiyaclart ve akut tedaviyi takiben kendi kendine
yonetim gereksinimleri g6z oniine alindiginda, kanser bakimiyla yakindan ilgilidir. Dijital saglik teknolojileri, kanser teshisi
konan kisilerin devam eden karmasik saglik bakim ihtiyaglarinin karsilanmast i¢in bakimin koordine edilmesine ve 6z yonetimin
desteklenmesine yardimei olma potansiyeline sahiptir (26). Bu teknolojiler, hastalarin kendi saglik okuryazarliklarini ve ayrica
hastalik yonetimini optimize etmelerini yardimci olmak igin 6nemli bir strateji olarak goriilmektedir (27). Bu nedenle dijital
saglik teknolojilerinin kullaniminin arttirilmasi ve yayginlastirtlmasi i¢in ¢alismalarin yapilandirilmast 6nemlidir.

Dijital saglik teknolojilerinin saglik alanindaki kullaniminda ve hemsirelik uygulamalarmin gerceklesmesinde bazi
engeller bulunmaktadir. Bunlar;

*  Meslek ici egitim,

* Yetki ve gorevlendirmelerdeki belirsizlikler,

* Kurumlarda teknolojik donanimlarinin simirliklaridir (13). Ayn1 zamanda bu teknolojilerin hastaya ve kuruma maliyeti de
bu teknolojilerin siirdiiriilmesi ve benimsenmesi 6niindeki engellerden biridir (28). Bu engellerin ortadan kaldirilmas1 ve
iyilestirmelerin yapilmasi, hemsirelerin bu alandaki rol ve sorumluluklarin1 &ne ¢ikaracak girisimlerin planlamasi
o6nemlidir.

Dijital Saghk Okuryazarligr Cercevesi
Dijital Saglik Okuryazarligi Cercevesi, dijital saglik okuryazarligimi “bireylerin dijital saglik kaynaklarimi kullanmasi ve
bunlardan faydalanmasi igin gereken yetenekler ve kaynaklar” olarak tanimlar (29).

Dijital saglik okuryazarligi yedi alandan olusmaktadir.

* Bilgiyi isleme yetenegi,

* Kendi sagligina katilim,

« Dijital hizmetlere aktif olarak katilma yetenegi,

« Kendini giivende ve kontrol altinda hissetme,

» Dijital hizmetlerle baglanti kurma motivasyonu,

e (Calisan sistemlere erigim,

» Bireysel ihtiyaclara uygun dijital hizmetler.

Hem dijital katilim hem de dijital saglik okuryazarligi, dijital kaynaklara erisimi, kullanma becerilerini ve bunlarin
uygunlugunu kapsar. Dijital saglik okuryazarligi ayn1 zamanda kendi saghigiyla ilgilenme, kendini giivende ve kontrol altinda
hissetme, dijital kaynaklara baglanma motivasyonu ve kullanicinin dijital saglik teknolojilerini anlama, erisme ve kullanma
yetenegini etkileyen sistemik ve bireysel faktorler arasindaki etkilesim gibi 6zellikleri de igerir (29).

Hasta egitimi ve saglik okuryazarligi, bir madalyonun ayr yiizleri olarak birbiriyle yakindan iligkili ancak farkli
kavramlardir. Hasta egitiminin hedefi, hastalara 6zerklik duygusu asilayarak, onlara 6z yonetim ve saglikla ilgili kararlar almalar1
icin gerekli ham bilgileri saglamaktir. Saglik personelleri tarafindan bagariyla bilgilendirilen hastalar, saglik durumlarini1 daha
iyi anlayabilir ve saglik hizmeti personelleri ile iletisime gegebilir. Bu durum, hastalarin gerekli 6nlemleri alabilmeleri i¢in hangi
bilgi ve hizmetlerin ihtiyag ve tercihlerine uygun olduguna karar vermelerini saglar. Bu nedenle saglik okuryazarlig: giiglii hasta
egitiminin temel hedefidir (8). Hasta egitiminde dijital saglik teknolojilerine basvurmak ve bu teknolojilerden yararlanmak hasta
egitiminin etkinligini arttirir.

Sonug¢
Ozetle, hasta merkezli bakima yénelik artan egilim goz oniine alindiginda, 6z bakim ve 6z ydnetim icin teknolojiye artan
bagimlilik, daha fazla arastirma ve ¢aba gerektirmektedir. Diisiik saglik okuryazarligi, demografi ve saglik kosullar: gibi kisisel
faktorlerin yani sira dijital saglik hizmetlerinin kullanimindaki zorluklarla iligkilidir. Cevrimigi saglik bilgilerine erisimin
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ontindeki engeller, icerigin mevcudiyeti, okunabilirligi ve dijital saglik hizmetlerinin kullanilabilirligi dahil olmak iizere dijital
saglik hizmetlerinden olusabilir. Mobil uygulamalar, diisiik saglik okuryazarligina sahip bireylere gore hazirlanmig etkilesimli
saglik hizmetleri sunma avantajina sahip olmustur. Hemsirelere dijital saglik alaninda hizmet i¢i egitimlerin verilmesi 6nemlidir.
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