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Ozet

Amag: Ogrencilerde E-saglik okuryazarli§i Gizerinde 6nemle durulmasi gereken konulardan biridir. Toplum
saghginin korunmasi ve gelistiriimesinde, saglikli yagsam bi¢imi davranislarinin kazandirilmasi dolayisiyla
yiuksek saghk okuryazarligi diizeyi 6nemlidir. Bu arastirmanin amaci, bir grup Universite 6grencisinin e-
saglik okuryazarhigi duzeylerini ve saglikli yasam bicimi davraniglarini belirlemek, bazi degiskenler ile
iliskisini incelemektir.

Gere¢ ve YoOntem: Tanimlayici tipteki arastirmanin evrenini, 2020-2021 &gretim yilinda bir vakif
Universitesinin Saglik Hizmetleri Meslek Yiksekokulu'na devam eden 922 6grenci olusturmustur. Orneklem
secimine gidilmeyerek arastirmaya katilmaylr kabul eden 528 6grenciye web tabanli anket formu
uygulanmigtir. Arastirmada; soru formu, Adolesanlarda e-saglik okuryazarlidi 6lgcegi ve Saghkli Yasam
Bigimi Davraniglari Olgegdi Il kullaniimistir.

Bulgular: Ogrencilerin Adolesanlarda E-Saglik Okuryazarh@ Olgegi puanlarinin ortalamasi 29,37 + 6,79
olarak bulunmustur. Saghgdi hakkinda karar vermede, internetin yararli oldugunu disUnenlerin orani
%41,7°dir. internetteki saglik kaynaklarina erigebilmenin énemli oldugunu diisiinenlerin orani %54,4'tr.
Cinsiyet, medeni durum, ¢alisma durumu, yasanilan yer, baba egitim durumu, anne egitim durumu ve aile

ekonomik durumu degiskenlerine gére Adolesanlarda E-Saglik Okuryazarh@ Olgedi puanlari arasinda
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istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p > 0,05). Ogrencilerin Saglikli Yasam Bicimi Davraniglari
Olgegi Il puanlarinin ortalamasi 140,88 + 24,87 olarak bulunmustur. Ogrencilerin yaklasik yarisi egzersiz
yapmadiklarini, saglikh beslenmediklerini ve yeterli uyumadiklarini belirtmistir. E-Saglik Okuryazarhgi ile
Saglikh Yasam Bigimi Davraniglari arasinda pozitif yonde orta dizeyde (r = 0,442; p < 0,001) iligki
saptanmisgtir.

Sonug: Internet (zerinden dogru ve giivenilir saghk kaynaklarina erisim ve kullanim becerilerini
gelistirmeye yonelik egitim programlarinin uygulanmasi, genglerin saglikli yasam bigimi davranislari
benimsemelerine ve dolayisiyla toplum sagliginin korunmasina ve gelistiriimesine katki saglayacaktir.

Anahtar Kelimeler: saghk okuryazarligi, e-saglik okuryazarhgi, saglkl yasam, égrenci

Abstract:

Objective: E-health literacy is a critical issue among young individuals. A high level of health literacy is
essential for maintaining and improving public health by fostering healthy lifestyle behaviors. This study
aims to assess the e-health literacy levels and healthy lifestyle behaviors of a group of university students
and examine their relationships with various factors.

Material and Method: This descriptive study was conducted with 922 students enrolled in the Vocational
School of Health Services at a private university during the 2020—2021 academic year. Without employing
a sampling method, a web-based questionnaire was administered to 528 students who voluntarily
participated. The study utilized a demographic questionnaire, the Adolescent E-Health Literacy Scale and
the Healthy Lifestyle Behaviors Scale Il. Ethical approval was obtained.

Results: The mean score on the Adolescent E-Health Literacy Scale was 29,37 + 6,79. Among the
students, 41,7% considered the internet useful for making health-related decisions, and 54,4% believed
that access to online health sources was important. No statistically significant differences were found in e-
health literacy scores based on gender, marital status, employment, place of residence, parental education
level, or family economic status (p > 0,05). The mean score on the Healthy Lifestyle Behaviors Scale Il was

140,88 +2 4,87. Nearly half of the students reported not exercising, not eating healthily, or not sleeping
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adequately. A moderate positive correlation was found between e-health literacy and healthy lifestyle
behaviors (r=0,442; p<0,001).

Conclusion: The implementation of educational programs aimed at developing skills for accessing and
using accurate and reliable health resources on the internet will contribute to young people's adoption of
healthy lifestyle behaviors and, consequently, to the protection and promotion of public health.

Keywords: health literacy, e-health literacy, healthy lifestyle, students
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1. Girig

Saglik okuryazarligi terimi 1970'lerde ortaya atiimis olup, halk saghgi ve saglik hizmetleri alanindaki
Onemi giderek artmaktadir. Yeterli dizeyde saglik okuryazarligina sahip olanlar; kendisinin, ailesinin ve
toplumunun saghgini da koruma ve gelistirme sorumlulugunu Ustlenme yetenegine sahiptir (Sa@rensen vd.,
2012). E-saglik okuryazarhdi; dijital platformlar, mobil uygulamalar ve ¢evrimici kaynaklardan elde edilen
saglik bilgilerine erisme, bunlari dogru bir sekilde analiz etme, yorumlama ve uygulama yetenedi olarak
tanimlanmaktadir. E-saglik okuryazarhdi, saglhk okuryazarldi ile temel 6 okuryazarlik becerisinin bir arada
oldugu okuryazarhk seklidir. Bunlar; geleneksel okuryazarlik, saglik okuryazarlidi, bilgi okuryazarligi,
bilimsel okuryazarlik, medya okuryazarligi ve bilgisayar okuryazarligidir (Norman ve Skinner, 2006).
Bireylerin saglik bilgisi arayisinda interneti daha sik kullanmalari, gvenilir bilgiye ulasma ve yanlis bilgiden
korunma bakimindan e-saglik okuryazarliginin énemini artirmaktadir (Stellefson vd., 2019). Calismalar,
genclerin saglikla ilgili kararlar alirken interneti faydali gérdiklerini ve saglikla ilgili cevrimici kaynaklara
erisimin 6nemli oldugunu ortaya koymaktadir. (Sengul, Cinar, Capar, Bulut ve Cakmak 2017; Ergtn, Kizil
Sdraculer ve Isik, 2019). Bireylerin dijital ortamlardan edindikleri saglik bilgilerinin, saglikli yagsam bigimi
davraniglarini nasil etkiledigi Gnemli bir konu haline gelmektedir.

Saglikh yasam bigimi davraniglari, bireylerin saghgi koruma ve gelistirme amaciyla sergiledigi fiziksel
aktivite, dengeli beslenme, stres yonetimi ve riskli davranislardan kaginma gibi tutum ve aligkanliklar
kapsar (Walker, Sechrist ve Pender,1987). Diinya Saglik Orglti'ne gére, bireylerin saglik durumu ve
yagsam Kalitesini belirleyen faktorlerin %60' yagsam tarziyla ilgilidir. Sagliksiz yagsam bigimi nedeniyle

milyonlarca insan hastalik, engellilik ve 6lim riskiyle karsi karsiya kalmaktadir (Farhud, 2015). Dinya
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Saglik Orgiitirnin yayinlanan 2019 Kiiresel Saglik Tahminleri raporuna gére, bulagici olmayan hastaliklar
su anda dunyanin ilk 10 61im nedeninin 7'sini olusturmaktadir. Tutln kullanimi, fiziksel hareketsizlik, zararli
alkol tiketimi ve sagliksiz beslenme, bulasici olmayan hastaliklara bagh 6lim riskini artirmaktadir (World
Health Organization [WHOQ], 2021).

Saglikh bir yagam tarzinin benimsenmesi, toplum saghiginin korunmasi ve gelistiriimesi agisindan kritik
bir strateji olarak degerlendiriimektedir (Kumar ve Preetha, 2012). Calismalar, e-saglik okuryazarligi yiksek
olanlarin saglik bilgilerini bilingli bir sekilde degderlendirdiklerini ve saglikh yasam bigimi davranislarini
benimsediklerini éne siirmektedir (Sarensen vd., 2012; Kim ve Oh, 2021). Universite égrencileri ile yapilan
calismalarda benzer sonuglara ulasiimistir. E-saglik okuryazarligi ile saglikli yagsam bicimi davraniglari
arasinda iliski oldugunu gosteren calismalar bulunmaktadir. Saglikla ilgili karar alma siirecinde interneti
faydali bulan ve ¢evrimici saghk kaynaklarina erigsimi dnemli géren ergenlerin, daha yuksek diizeyde saglikli
yasam bigimi davraniglari sergiledigi belirlenmistir (Ergin vd., 2019). E-saglik okuryazarlidi yiksek
olanlarin saglikh beslenme, egzersiz ve uyku davranislarini benimsedikleri bulunmustur (Vural ve Bakir,
2015; Yang, Luo ve Chiang, 2017).

Hem saglik okuryazarligi hem de e-saglik okuryazarligini gelistirmeye ydnelik midahaleler, bireyleri
bilingli saglik kararlari almaya tegvik etmek ve uzun vadeli saglikl yagam bicimi davraniglarini desteklemek
agisindan blyik dnem tasimaktadir (Morelius, Robinson, Arabiat ve Whitehead, 2021). Bu arastirmanin
amaci, bir grup Universite 06grencisinin e-saghk okuryazarligi dizeylerini ve saghkh yasam bigimi
davraniglarini incelemek, ayrica e-saglik okuryazarligi dizeylerini ve saglikh yasam bigimi davraniglarini
bazi degiskenler ile iligkisini incelemektir.

2. Gereg ve YOntem

Evren ve Orneklem

Tanimlayici tipteki arastirmanin evrenini, 2020-2021 6gretim yilinda Baskent Universitesi Saglik
Hizmetleri Meslek Yuksekokulu (SHMY)’'nun 922 égrencisi olusturmustur. Olasiliksiz 6rnekleme yaklagimi
benimsenmistir. Arastirmaya 528 6grenci katilmistir. Katihm orani %57,2’dir.

Veri Toplama Araglari

Arastirmada web tabanli anket uygulanmistir. Anket; sosyodemografik 6zelliklere (cinsiyet, medeni

durum, ¢alisma durumu, yasanilan yer, baba egitim durumu, anne egitim durumu ve aile ekonomik durumu)
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iliskin sorular, Adolesanlarda E-Saglik Okuryazarh@i Olgegi ve Saglikli Yasam Bigimi Davranislari Olgegi Il
(SYBD-Il) maddelerinden olugsmaktadir.

Adolesanlarda E-Saglik Okuryazarhidi Olgegi, Norman ve Skinner tarafindan 2006 yilinda geligtirilmistir
(Norman ve Skinner, 2006). 2015 yilinda Coskun ve Bebis tarafindan Tlrkge'ye uyarlanmistir. Cronbach
alpha degeri 0,78°dir. Bu olgek, internet kullanimina iliskin 2 madde ve internet tutumunu degerlendiren 8
maddeden olugsmaktadir. Maddeler, 5 dereceli Likert tipi dlcekte dizenlenmis olup, yanit segenekleri
1=kesinlikle katilmiyorum ile 5=kesinlikle katiliyorum arasinda bir skalaya sahiptir. Olgekten elde
edilebilecek en disik puan 8, en ylksek puan ise 40'tir.Yuksek puanlar, bireyin e-saglik okuryazarlik
duzeyinin yiksek oldugunu ifade etmektedir (Coskun ve Bebis, 2015).

SYBD-II Olgegi, Walker ve Hill-Polerecky tarafindan 1996 yilinda gelistirilmistir (Walker ve Hill-
Polerecky, 1996). Tirkce'ye Bahar ve arkadaslari tarafindan 2008 yilinda uyarlanmistir. Cronbach alpha
degeri 0,92'dir. Olgek, 52 maddeden olusmaktadir ve her bir maddeye verilen yanitlar su sekilde
puanlanmistir: ‘higbir zaman’ 1 puan, ‘bazen’ 2 puan, ‘sik sik’ 3 puan ve ‘dizenli olarak’ 4 puan olarak
degerlendiriimistir. Olgekten elde edilebilecek en diisiik puan 52, en yilksek puan ise 208’dir (Bahar, Beser,
Gordes, Ersin ve Kisal, 2008).

istatistiksel Analiz

Verilerin analizi SPSS 25.0 programi ile gergeklestiriimistir. Normal dagilima uygunluk, Kolmogorov-
Smirnov testi ve Skewness-Kurtosis (-1,5 ile +1,5 araligi) katsayilari kullanilarak degerlendirilmistir.
Verilerin normal dagilim gostermesi nedeniyle, gruplar arasindaki karsilastirmalarda Student t testi ve tek
yonli ANOVA testi kullaniimistir. Dediskenler arasindaki iligkiyi degerlendirmek amaciyla Pearson
korelasyon analizi uygulanmistir.

Verilerin Toplanmasi

Aragtirmaya katilma kriterleri; gonulli olmak ve Baskent Universitesi SHMY’na kayitl olmaktir.
Calismadan elde edilen veriler, 2021 yili mayis ayinda web tabanli anket formu kullanilarak toplanmistir.
Calismanin amaci ve kapsami katilimcilara agiklanmis ve gonulli katihm onamlari alinmistir.

Aragtirmanin Etik Yonu

Bu arastirma, Bagkent Universitesi Sosyal ve Beseri Bilimler ve Sanat Arastirma Kurulu’ndan alinan

Etik Kurul Onayi (tarih:18 Mayis 2021; sayi: 17162298.600-125) ile yiritilmustir.
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3. Bulgular
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Saglik Meslek Yiksekokulu 1.sinif ve 2.sinif 6grencilerinden toplam 528 ddrenci arastirmaya katiimistir.

Arastirma katilanlarin %60,2’si 1.sinif 6grencisidir. Katihmcilarin yas ortalamasi 20,6 + 2,7'dir. Katihmcilarin

bazi 6zelliklerine iliskin bulgular Tablo 1’de verilmistir.

Tablo 1. Katiimcilarin bazi sosyodemografik 6zelliklere gore dagihimi

Cinsiyet n %
Erkek 114 21,6
Kadin 414 78,4
Medeni Durum

Bekar 517 97,9
Evli 11 2,1
Calisma Durumu

Calismiyor 477 90,3
Calisiyor 51 9,7
Yasanilan Yer

Aile ile 495 93,8
Diger 33 6,2
Baba Egitim Durumu

ilkokul mezunu 83 15,7
Ortaokul mezunu 100 18,9
Lise mezunu 213 40,3
Universite mezunu 132 25,0
Anne Egitim Durumu

ilkokul mezunu 125 23,7
Ortaokul mezunu 113 21,4
Lise mezunu 219 41,5
Universite mezunu 71 13,4
Aile Ekonomik Durumu

Gelir giderden az 74 14,0
Gelir gidere esit 356 67,4
Gelir giderden fazla 98 18,6

Katihmcilarin  blylk ¢ogunlugunu kadinlar (%78,4) olusturmaktadir.

Medeni durum agisindan

katihmcilarin %97,9’'u bekardir. Calisma durumuna bakildiginda, %90,3'u ¢alismamaktadir. Katimcilarin

%93,8'’i ailesiyle birlikte yagamaktadir. Katilimcilarin ebeveynleri arasinda en yuksek oranda lise mezunu

olanlar yer almakta olup, babalarin %40,3’G ve annelerin %41,5’i lise mezunudur. Aile ekonomik durumu

degerlendirmesinde ise katilimcilarin %67,4’1, gelir ve giderinin denk oldugunu ifade etmigtir.
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Katimcilarin %10,2’si kronik bir hastaliga sahip oldugunu, %37,3’U ise saglik durumlarini ne iyi ne de
kot oldugunu belirtmistir. Katihmcilarin yaklagik yarisi duzenli egzersiz yapmadiklarini (%51,5), saglikli
beslenme aliskanliklarina sahip olmadiklarini (%48,5) ve yeterli uyku almadiklarini (%49,8) belirtmistir.
Sigara kullanma orani %32,2, alkol tiiketme orani ise %21,6 olarak saptanmistir.

Katilimcilarin gunlik internet kullanim sdresi ortalama 7,19 + 3,86 saat olarak belirlenmigtir.
Katilimcilarin %94,7’si gevrim igi derslere katilmak, %88,4’l ise sohbet etmek ve sosyal medyayi takip
etmek amaciyla internet kullandiklarini ifade etmistir. Saglikla ilgili konularda bilgi edinme kaynaklari
arasinda ilk sirada internet (%95,3), ikinci sirada ise televizyon (%39,3) yer almaktadir. Katiimcilarin
%29,7’si son bir haftada kendilerinin saghk durumu nedeniyle internette arastirma yaptiklarini, %32,8'i ise
yakinlarinin saglik durumu nedeniyle internette arastirma yaptiklarini bildirmistir.

Bu arastirmada, Adolesanlarda E-Saglik Okuryazarligi Olgeginin Cronbach alfa katsayisi 0,944 olarak
belirlenmistir. Katihmcilarin s6z konusu o6lgekten aldiklari ortalama puan 29,37 + 6,79 olarak saptanmistir.
Sagliklariyla ilgili karar verme sirecinde internetin yararli ve ¢ok yararli oldugunu distnenlerin orani
siraslyla %41,1 ve %4,5tir, bu konuda kararsiz olanlarin orani ise %41,7'dir. internetteki saglik
kaynaklarina erigsimin dnemli ve ¢ok 6nemli oldugunu disinen katilimcilarin orani sirasiyla %54,4 ve %17,4
olup, bu konuda kararsiz olanlarin orani %19,5’tir.

Cinsiyet, medeni durum, ¢alisma durumu, ikamet edilen yer, baba egitimi, anne egitimi ve aile ekonomik
durumu degiskenlerine gére Adolesanlarda E-Saglik Okuryazarh@: Olgegi puanlari arasinda anlamli bir fark
bulunmamigtir (p > 0,05). Adolesanlarda E-Saglik Okuryazarhigi Olgegi puanlarinin, internetteki saghk
kaynaklarina erisimin dnemi ve internetin saglik kararlari Gzerindeki yararliigina/faydasina yonelik algi

degdiskenlerine gore dagilimlari Tablo 2’de verilmistir.
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Tablo 2. Katiimcilarin Adolesanlarda E-Saglik Okuryazarh@ Olgegi puanlarinin internetin saghk

kararlarindaki yararlihgina yénelik algilari ve saglik bilgisine erigsim 6nemine gére dagilimi

Degiskenler Grup n Ortalama Test p
i . Sk K | Hic yararli degil 15 24,26 + 9,22/8
__"ter,"zt";,sag k kararlar v o degi 52 27,00 + 5,44~
vzerindex Kararsizim 220 28,96+6,50%C 5750¢  <0,001
yararhihgina/faydasina
. Yararli 217 30,49 * 6,798¢
yonelik algi
Cok yararli 24 30,87 £ 7,62¢
Hic 6nemli degil 13 22,46 + 8,304
internetteki saglik Onemli degil 33 25,36 + 7,267
kaynaklarina erigimin Kararsizim 103 27,39 + 6,668 12,854*  <0,001
6nemi Onemli 287 30,12 + 6,208
Cok dnemli 92 31,60 + 6,678

SS: Standart sapma; *Tek yonli ANOVA testi; A,B,C: Ortak harf icermeyen gruplar arasinda fark vardir; p<0,05 anlamh kabul edildi.

internetin saglik kararlari Gzerindeki yararliligina yonelik algi degiskenine gore, "Hi¢ yararli degil"
grubunun ortalama puani en disuk (24,26 + 9,22) iken, "Cok yararh" grubunun puani en yiksek (30,87 +
7,60) bulunmustur (F = 5,759, p < 0,001). Benzer sekilde, internetteki saglik kaynaklarina erisimin 6nemine
iliskin algiya gore, "Hi¢ énemli degil" grubunun ortalama puani en disik (22,46 + 8,30), "Cok 6nemli"
grubunun ise en yiksek (31,60 + 6,70) oldugu tespit edilmistir (F = 12,854, p < 0,001). Her iki degiskende
de gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik oldugu belirlenmistir.

Bu arastirmada, SYBD-II Olgegi Cronbach alfa katsayisi 0,955 olarak bulunmustur. Katiimcilarin séz
konusu dlcekten aldiklari ortalama puan 140,88 = 24,87 olarak saptanmigtir. Cinsiyet, medeni durum,
ikamet edilen yer, baba egitimi, anne egitimi ve aile ekonomik durumu degiskenlerine gére SYBD-II Olgegi
puanlari arasinda anlamli bir fark bulunmamistir (p>0,05). Ancak ¢alismayan bireylerin (141,16 + 24,72)
SYBD-II Olgedi puanlari, ¢alisanlara (133,56 + 25,51) gdére anlaml derecede daha yiiksek bulunmustur
(t=2,078; p = 0,038). Katilimcilarin bazi dzelliklere gére SYBD-II Olgedi puanlarinin dagilimi Tablo 3'te

verilmistir.
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Tablo 3. Katilimcilarin saglhk durumu, egzersiz, beslenme ve uyku durumuna goére Adolesanlarda

E-Saglik Okuryazarh@ Olgegi puanlarinin dagilimi ve istatistiksel karsilagtirmalari

Degiskenler Grup n Ortalama Test p
Iyi 325 144,84 + 24,414
Saglik Durumu Ne iyi ne kotu 197 133,70 £ 24,058  14,983** <0,001
Kotu 6 119,83 £ 20,09"
Egzersiz Yapma Evet 256 149,10 + 25,08 8.261* <0,001
Durumu Hayir 272 132,25+ 21,75
Duzenli ve Dengeli Beslenme Evet 272 148,49 + 23,74 8.144*  <0,001
Durumu Hayir 256 131,85+ 23,16
I i i +
Yeterli ve Kaliteli Uyku Evet 265 147,95 £ 24,40 7323 <0,001
Durumu Hayir 263 132,84 £ 23,01

S(?I:ds_tandart sapma; * t testi; ** Tek yonli ANOVA testi; A,B: Ortak harf icermeyen gruplar arasinda fark vardir; p<0,05 anlamh kabul
ediai.

Saglik durumu degiskenine gére, "lyi" grubunun ortalama puani en yiiksek (144,84 + 24,41) iken, "Koti"
grubunun puani en distk (119,83 £ 20,09) bulunmus ve gruplar arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli
tespit edilmistir (F = 14,983, p < 0,001). Egzersiz yapan bireylerin (149,10 + 25,08), yapmayanlara
(132,25+£21,75) kiyasla anlamli dizeyde daha yiksek puan aldidi belirlenmistir (t = 8,261, p < 0,001).
Duzenli ve dengeli beslenen bireylerin (148,49 + 23,79), beslenmeyenlere (131,85 + 23,16) gore daha
yuksek puan aldigi gézlenmistir (t = 8,144, p < 0,001). Ayrica, yeterli ve kaliteli uyku alan bireylerin (147,95
+ 24,40), yeterli uyku almayanlara (132,84 + 23,01) kiyasla daha yiksek saglikli yasam davranisi sergiledigi
belirlenmistir (t = 7,323, p < 0,001).

Adolesanlarda E-Saglik Okuryazarh@ Olgegi ile SYBD-II puanlari arasinda korelasyon katsayilari Tablo
4'te verilmistir.

Tablo 4. Adolesanlarda E-Saglik Okuryazarhg Olgegi ile Saglikh Yagam Bigimi Davraniglari

Olgegi Il puanlar arasinda korelasyon katsayilari

Adolesanlarda E-Saglk Saghkli Yagam Bigimi
Okuryazarhg Olgegi Puani Davraniglan Olgegi Il Puani
Adolesanlarda E-Saghk -
Okuryazarligi Olgegi Puani 1 0,442
Saghkh Yasam Bigimi 0,442+ 1

Davraniglan Olgegi Il Puani
**p<0.01

Adolesanlarda E-Saglik Okuryazarhidi Olgegi ile SYBD-II puanlari arasinda pozitif yénde, orta diizeyde

anlamli bir iligki tespit edilmistir (r = 0,442; p < 0,001).
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4. Tartisma

Dijital cagin getirdigi yenilikler, bireylerin saglik bilgisine erisimini ve sagdlikla ilgili karar alma sureglerini
dnemli dlgiide etkilemektedir. internet, 6zellikle geng bireyler icin saglk bilgilerine ulasmada énemli bir
kaynak haline gelmistir.

Katihmcilarin E-Saglik Okuryazarligi dizeyleri, Sengll vd. (2017) tarafindan yapilan ¢alismanin
bulgulariyla (28,537 *+ 6,11) benzerlik gostermektedir. Ergiin vd. (2019) tarafindan yapilan ¢alismada,
ogrenciler iki yas grubuna ayrilmigtir. 16 yas ve Ustu olan orta 6gretim 6grencilerinin e-saglik okuryazarhgi
puan ortalamasi 26,41 + 6,40 olarak bulunmustur. Bu galismanin saglik alaninda egitim géren égrenciler
ile yapilmis olmasi puan ortalamasinin daha yulksek olmasini agiklamaktadir. Katilimcilarin E-saglik
okuryazarligi dizeyleri; cinsiyet, medeni durum, ¢alisma durumu, yasanilan yer, ebeveyn egitim durumu
ve aile ekonomik durumu gibi degiskenlere gére anlamli fark géstermemektedir (p < 0,05). Bu sonug, dijital
okuryazarlik becerileri ve internet kullanim aliskanlklarinin 6zellikle geng yas gruplarinda sosyo-
demografik faktoérlerden daha bagimsiz hale gelmesiyle agiklanabilir (Blank, Dutton ve Lefkowitz, 2020;
Alvarez-Galvez, Salinas-Perez, Montagni ve Salvador-Carulla, 2020).

Bu calismada, katilimcilarin yaklasik yarisi internetin saglik kararlari alirken énemli bir rol oynadigini
distinmektedir. Katilimcilarin %4,5’i internetin saglik ile ilgili karar alirken “cok yararli” oldugunu, %41,1’i
ise “yararll” oldugunu belirtmistir. Universite 6grencileriyle yapilan bir galismada bu oranlar sirasiyla %7,9
ve %39,7 olarak bulunmustur (Sengul vd., 2017). Ayni sekilde Ergin vd. (2019) tarafindan yapilan
calismada da benzer sonuglar bulunmustur. internetin saglik kararlar (izerinde etkili olmadigini
dusunenlerin orani duguktur (%9,8 yararh degil, %2,8 hi¢ yararli degil). Bu bulgular, geng¢ bireylerin saglik
bilgilerine ulasma sureclerinde dijital platformlara glven duyduklarini ve sadglikla ilgili karar alirken
faydalandiklarini géstermektedir.

Katimcilarin yaklasik (gte ikisi internetteki saglik kaynaklarina erisimi énemli bulmaktadir. internetteki
saglik kaynaklarina erigsimin “6nemli” oldugunu belirtenlerin orani %54,4 olup “gcok 6nemli” oldugunu
belirtenlerin orani %17,4 bulunmustur. Sengul vd. (2017) tarafindan yapilan ¢alismada bu oranlar sirasiyla
%55 ve %14,4 olarak bulunmustur. Bu bulgular, dijital saglik platformlarinin gelistiriimesi ve glvenilir saglik

bilgilerinin daha erisilebilir hale getiriimesi gerektigini ortaya koymaktadir.
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Arastirmanin bir diger énemli bulgusu, internetin saglik kararlari agisindan daha faydali oldugunu
disilinen bireylerin daha yiiksek e-saglik okuryazarligina sahip oldugunu gostermektedir. Ozellikle, "ok
yararh" olarak degerlendiren katilimcilarin e-saglik okuryazarli§i puan ortalamasi 30,87 + 6,72 iken, "hi¢
yararh degil" olarak de@erlendirenlerin ortalamasi 24,26 + 9,22’dir. Bu farkllik istatistiksel olarak anlamli
(F=5,759, p < 0,001) bulunmustur. Benzer sekilde, internet tizerinden saglik kaynaklarina erisimin énemli
oldugunu disinen bireylerde de daha yuksek e-saglik okuryazarlidi puanlari gézlenmistir. "Cok 6énemli"
olarak degerlendiren bireylerin ortalama puani 31,60 = 6,67 iken, "hic énemli degil" diyenlerin puani
24,26+8,30’dur. Sonuglar, saglk alaninda internet kullanimi ile e-saglik okuryazarhgi diizeyinin anlamli bir
iliski icinde oldugunu gostermektedir. E-saglik okuryazarlidi arttikga bireylerin interneti saglik kaynaklarina
erismekte ve saglik kararlarini almakta givenilir bir kaynak olarak goérdiklerini géstermektedir. Yapilan
arastirmalara gore yiksek e-saglik okuryazarligina sahip olanlar, saglik bilgilerini daha dogru analiz
edebilmekte ve saglikli yasam bigimi davraniglarini benimseme konusunda kararlar almaktadir (Norman ve
Skinner, 2006; Kim ve Oh, 2021). Tsukahara vd. (2020) tarafindan yapilan ¢alismada e-saglk okuryazarligi
daha ylUksek olan tniversite 6grencilerinin egzersiz rutinlerinin daha iyi oldugu tespit edilmistir.

Katilimcilarin SYBD-II Olgegi puan ortalamasi 140,88 + 24,87olarak bulunmustur. Meslek yiiksekokulu
dgrencileri ile yapilan bir gaismada SYBD-II Olgegi puan ortalamasi 127,05 + 20,35 olarak saptanmistir
(Vural ve Bakir, 2015). Benzer bir galisma tip ve hemsirelik dgrencileri ile yapiimis ve SYBD-II Olgegi puan
ortalamasi 130,00 £ 17,62 olarak saptanmigstir (Demir ve Artantas, 2018).

Duzenli ve dengeli beslenmeye Oncelik veren bireyler, genel olarak daha saglikli yasam bigimi
davranislari benimsedikleri bulunmustur (Musavian, Pasha, Rahebi, Roushan ve Ghanbari, 2014; Strong,
Parks, Anderson, Winett ve Davy, 2008). Bu ¢alismada, dizenli ve dengeli beslenen bireylerin SYBD-II
Olgegi puan ortalamasinin (148,49 + 23,74) beslenmesine dikkat etmeyen bireylere kiyasla (131,85 *
23,16) yuksek bulunmustur. Ayni sekilde egzersiz yapma durumu incelendiginde ise diizenli egzersiz yapan
bireylerin SYBD-II Olgedi puan ortalamasi (149,10 + 24,40), egzersiz yapmayan bireylerin puan
ortalamasina (132,25 + 21,75) gore ylksek bulunmustur. Benzer bir galismada egzersiz yapanlarin SYBD-
Il Olgegi puanlari egzersiz yapmayan bireylerin puanlarindan yiiksek bulunmustur (Vural ve Bakir, 2015).
Bu sonuglar, dengeli beslenmeye ve fiziksel aktiviteye dnem veren bireylerin genel olarak daha saglikh

yasam bicimi davranislari sergilediklerini desteklemektedir.
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Arastirmanin 6énemli bulgularindan biri, e-saglik okuryazarhdi ile saglikh yasam bicimi davranislari
arasinda pozitif yonde ve orta duzeyde anlamh bir iliski oldugunu gdstermesidir. Bu bulgu, e-saghk
okuryazarligi dizeyi ylksek olanlarin, saglikli yasam bicimi davraniglarini benimsediklerini gdéstermektedir.
Ergiin vd. (2019) tarafindan yapilan benzer bir ¢alismada da bu iligkinin anlamli oldugu belirtiimis ve
korelasyon katsayisi r = 0,326 olarak rapor edilmistir. Bu bulgular, e-saglik okuryazarliginin artiriimasi
gerektigini gostermektedir.

5. Sonug

Genglerin saglikla ilgili karar alma sireclerinde dijital platformlar aktif rol almaktadir. E-saghk
okuryazarliJi, bireysel ve toplumsal diizeyde saglik sonuglarini iyilestiren kritik bir beceridir. Bu baglamda,
saglk otoritelerinin ve egitim kurumlarinin e-saglik okuryazarhdini glglendiren politikalar gelistirmesi
gerekmektedir. Dijital platformlar tzerinden dogru ve givenilir saglik kaynaklarina erisim ve kullanim
becerilerini gelistirmeye yodnelik egitim programlarinin uygulanmasi, genglerin saglikli yasam bigimi
davraniglari gelistirmelerine ve dolayisiyla toplum sagliginin korunmasina ve gelistiriimesine katki
saglayacaktir. Arastirmanin tanimlayici nitelikte olmasi, nedensel iligkilerin kurulmasini ve bulgularin
genellenebilirligini sinirlandirmaktadir. Ayrica verilerin beyana dayali olmasi yanitlarin dogruluguna dair
yanhhk riski olusturmaktadir. Midahale temelli ve nedensel iligkilerin daha net ortaya konuldugu
calismalarin yapilmasi 6nerilmektedir. Dijital platformlarda interaktif icerikler ve uygulamalar olusturulmasi,

bu kapsamda hazirlanan egitimlerin Universite mifredatlarina entegre edilmesi 6neriimektedir.
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