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OZET

Ergenlik dénemi 10 ile 19 yaslar arasindaki donem olarak tanimlanir ve ¢cocukluktan yetiskinlige gecis evresidir.
Bu dénemde sosyal yapilarla birlikte hormonlarin rol aldigi fiziksel, psikolojik ve davranissal degisiklikler
meydana gelir. Ergenlerin saghg: ve aldigi kararlar hem ergenlik déneminde hem de hayatinin geri kalant igin
esenligini etkileyecektir. Ergen yas grubunda risk alma faaliyetlerinden ve saghk agisindan zararl
davramiglardan kaginmak saghgin gelistirilmesi icin énemlidir. Bu nedenle, bir bireyin hayatindaki bu essiz
degisim donemine odaklanmak ¢ok énemlidir. Ergenlerin saghkli kalmasi; saghgini korumasi ve gelistirmesi
icin temel saghk bilgilerini anlamasi, yorumlamasi ve uygun davramslar gelistirmesi ile gerceklesebilir. Bu
kapsamda ergen saghgimin korunmasi ve gelistirilmesinde saghk okuryazarligimin énemli bir rolii oldugu
diistiniilerek bu derleme hazirlanmistir.

Anahtar Kelimeler: Ergen; riskli davranisglar, saghk okuryazariigi

ABSTRACT

The Importance of Health Literacy for Adolescent Health

Adolescence is defined as the period between the ages of 10 and 19 and is the transition phase from childhood to
adulthood. In this period, physical, psychological, and behavioral changes are experienced in which hormones
come into play with social constructs. Adolescents’ health and their decisions will affect their well-being both in
adolescence and for the rest of their lives. Avoiding risk-taking activities and behaviors harmful to health in
adolescence is important for lifelong health. For this reason, it is very important to focus on this unique period
of transition. It is possible to remain healthy through understanding, interpreting basic health information and
developing appropriate behaviors for the protection and improvement of health. This review was prepared with
the consideration that health literacy plays an important role in the protection and improvement of adolescent
health.
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GIRIS

Ergen Saghg

Ergenlik donemi 10 ile 19 yaslar
arasindaki  donem olarak tanimlanir ve @ ve

alan Tiirkiye Ergen Profili Arastirmasi’nda
(2013) ergen niifus bulunan 6.747 hanede ergen
ebeveynlerinden  biriyle  goriismeler

cocukluktan yetiskinlige gecis evresidir (WHO
2017). Tirkiye Istatistik Kurumu (TUIK),
Adrese Dayali Niifus Kayit Sistemi Sonuglari
2017’ye gore tilkemizde 10-19 yas grubu niifus
yaklasik 12.73 milyondur.

Bu donemde sosyal yapilarla birlikte
hormonlarin rol aldig1 fiziksel, psikolojik ve
davranigsal degisiklikler meydana gelir (Cromer
2015). Bu degisiklikler ergen, ailesi, saglik
hizmet sunuculari, egitimciler ve toplum igin
firsatlar1 ve sorunlari beraberinde
getirebilmektedir.  Ergenler bu  ddnemde
kendilerinde olusan siiregleri anlama ihtiyaci
duyarlar (Bucaktepe Erten 2016). Tirkiye’de
yasayan ergenlerin  psikolojik, ekonomik,
kiiltiirel ve sosyal acilardan incelenmesini konu

yapitlmistir. Arastirmada ergenlerin %39.5’inin
kismen de olsa ergenlik doneminde yasadigi
degisikliklere uyum saglamada zorlandig, ligte
birinin fiziki goriiniimiine iligkin hosnutsuzluk
duymaya basladig1, dortte birinin higbir yerden
cinsellikle ilgili bilgi almadig1 bulunmustur. Yine
ayni calismada ergenlerin %41’inin cinsellikle
ilgili sorularina yeterli diizeyde cevap bulabildigi
belirtilmistir.

Ergenler genellikle saglikli bir grup olarak
diistiniilmektedir. Ancak bir¢ok ergen,
morbiditeye neden olabilecek fiziksel, duygusal
ve sosyal sorunlarla kars1 karsiyadirlar. Bunlara
ek olarak, erigkinlikte goriilen birgok saglik
problemi (tiitiin kullanimi, cinsel yolla bulasan
enfeksiyonlar, kotii beslenme ve egzersiz
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aliskanliklar1 vb.), ergenlik caginda edinilen
yasam bi¢imi davraniglarindan
kaynaklanmaktadir (Bucaktepe Erten 2016;
WHO Health Topics Adolescent Health 2018).
10-19 yas aras1 adolesanlarda en sik bes dliim
nedeni; trafik kazalari, pndmoni, intihar, diyare
ve bogulmadir (WHO Infographics on
Adolescent Health 2018). Ergenlik doéneminde
ortaya ¢ikan Onemli hastalilk ve Olim
sebeplerinin engellenebilir oldugu, davranissal,
sosyal, c¢evresel sebeplere bagli oldugu
bilinmektedir. Bu nedenle ergenlere yonelik
koruyucu  hizmetler 6nem  kazanmaktadir
(Yigitalp 2016). Ergen yas grubunda risk alma
faaliyetlerinden ve saglik acisindan zararli
davranislardan kaginmak sagligin gelistirilmesi
icin Onemlidir (Wong, Perry, Hockenberry,
Lowdermilk and Wilson 2006). Bu nedenle
ergenin bulunabilecegi tiim ortamlarda (okul,
arkadas ve aile ortamlarinda) karsilasabilecegi
risklerin ve bunlara yonelik koruyucu dnlemlerin
tizerinde durulmalidir. Yapilan caligmalarda da
ergenlerin riskli saglik davranislar1 yoniinden
onemle ele alinmas1 gerektigi vurgulanmaktadir
(Timer, Sahin 2011; Karayagiz Muslu ve Aygiin
2017; Cheah, Lim and Kee 2019). Ergenlik
doneminde  siklikla  karsilagilabilen  riskli
davranislar madde kullanimi, giivensiz cinsel
iliski ve siddettir (Alikasifoglu 2008). Karayagiz
Muslu ve Aygiin’iin (2017) 871 lise 6grencisi ile

ergenlerin riskli saglik davranislarinin = ve
etkileyen faktorlerin belirlenmesi amaciyla
yurtittilkleri ¢aligmalarinda ergenlerde riskli

saglik davranislar1 puanlariin yiiksek oldugu ve
ergenlerin riskli saglik davranislar: iizerinde yas,
cinsiyet, 0grenim goriilen smnif, gelir diizeyi,
anne ve baba egitim durumu ve kardes sayisinin
etkili oldugu bulunmustur. Yalaki, Cetin ve
Dallar Bilge (2015), d6grencilerin yasam tarzlarini
ve saglhik acisindan riskli  davranislarini
belirlemeyi amagcladiklart ve bir hastanenin
cocuk poliklinigine basvuran 986 lise Ogrencisi
ile yiriittiikleri ¢alismalarinda,  6grencilerin
%70.3"iniin bilgisayarda iki saatten fazla zaman
gecirdigini, %27'sinin meyve tiiketmedigini,
%22.1'inin  6gle yemegi yemedigini ve
%9.7'sinin sigara ig¢tigini saptamislardir. Aymn
caligmada; arac icinde %37.9'unun hi¢ emniyet
kemeri takmadigi, %?22'sinin bisiklet veya
motorsiklet  kullanirken  kask  takmadig:
belirlenirken, %@8'inin bir kavgaya karistigi
bulunmustur.

Ergenlerin yasamlarini saglikl
yonlendirebilmeleri icin gerekli bilgilere erisme
gereksinimleri vardir. Ergenler saglkla ilgili
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bilgileri farkli kaynaklardan edinebilmektedirler.
Tuncer, Saltik ve Tekgiil (2014) yaslar1 11-17
arasinda degisen 329 ergen ile yiiriittiikleri
caligmalarinda, ergenlerin edindikleri ilk cinsel
bilgileri; %4.7 internetten, %7.6 kitap ve
gazeteden, %13.6 arkadaslardan, %18.6 saglik
personelinden, %33.6 okuldan ve 9%44.9
oraninda aileden aldiklarin1 ifade etmislerdir.
Dag, Donmez, Sirin ve Kavlak’m (2012) 331
tniversite 6grencisinin 6rneklemini olusturdugu
arastirmasinda, oOgrencilerin cinsel saghk ve
tireme sagligt konusunda yeterli bilgilerinin
olmadigl, %57.1’inin en sik kullandig1 cinsel
saglik ve lireme sagligi bilgi kaynaginin kitap,
TV, internet oldugu belirlenmistir. Aslan,
Bektas, Basgol, Demir ve Irmak Vural (2014),
dort farkli iiniversitede egitim goren, 613 6grenci
ile yiirtittiikkleri calismalarinda 6grencilerin cinsel
saglikla ilgili bilgileri daha ¢ok internet/TV’den
(%66.2) edindikleri belirlenirken, bunu kitap-
dergi (%36.6) ve arkadas g¢evresinin (%34.5)
izledigini  belirtmiglerdir. ~Aym1  ¢alismada
Ogrencilerin  cogunlugunun  cinsel  saglik
hakkinda bilgi sahibi oldugu; ancak ¢cogunun bu
konuda bir hizmet almadig1 da belirlenmistir.

Saglkli kalmak; sagligin korumasi ve
gelistirmesi i¢in temel saglik bilgilerini anlama,
yorumlama ve uygun davranislar gelistirme ile
gerceklesebilir. Bu anlamda adolesan sagliginin
korunmasi ve gelistirilmesinde saglik
okuryazarliginin  6nemli bir roli oldugu
diistiniilerek bu derleme hazirlanmistir.

Saghk Okuryazarhgmimm Tanmi
Onemi

Diinya Saglk Orgiiti’ne gore (1998),
saglik okuryazarligi, “bireylerin, iyi sagligi
tesvik edecek ve siirdiirecek sekilde bilgiye
erisme, bilgiyi anlama ve kullanma becerisi ve
motivasyonunu belirleyen biligsel ve sosyal
becerileri temsil eder. Saghk okuryazarligi,
kisisel yasam tarzin1 ve yasam kosullarini
degistirerek kisisel sagligi ve toplum sagligini
iyilestirmek amaciyla harekete ge¢mek igin bir
bilgi, kisisel beceri ve giiven diizeyine ulasiimasi

ve

anlammma  gelir. Bundan dolay1  saglik
okuryazarligi,  brosiirleri  okuyabilme  ve
sOylenenleri yapabilmekten daha fazlasidir.

Okuryazarlik durumunun zayif olmasi insanlarin
kisisel, sosyal wve  kiiltiirel  gelisimini
siirlandirarak ve saglk okuryazarligina engel
olarak kisilerin sagligint dogrudan etkileyebilir”
olarak tanimlanmaktadir (WHO 1998; Sagligin
Tegviki ve Gelistirilmesi Sozligi  2011).
Nutbeam (2000) tarafindan saglik okuryazarligi
“islevsel (okuma ve yazma konusunda yeterli
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temel beceriler), etkilesimli (sosyal becerilerle
birlikte, giinliikk etkinliklere aktif olarak
katilabilmek, farkli iletisim bigimlerinden anlam
cikarmayr ve degisen kosullara yeni bilgiler
aktarmay1 amaglayan daha gelismis bilissel ve
okuryazarlik becerileri) ve elestirel (sosyal
becerilerle birlikte, bilgiyi elestirel olarak analiz
etmek ve bu bilgileri yasam olaylar1 ve durumlar:
tizerinde daha fazla kontrol saglamak igin
kullanabilen daha gelismis biligsel beceriler)”
olmak tizere {i¢ diizeyde siniflandirilmaktadir.
Saglikli bir yasam siirmek, bilingli olmay1
gerektirir. Bilingli olmak ise iyi diizeyde bir
saglik okuryazarlig: ile olabilir (Yildirim 2015).
Durusu-Tanriéver, Yildirim, Demiray-Ready,
Cakir ve Akalin (2014)’mn gergeklestirdigi
Tiirkiye Saglik Okuryazarligt Arastirmasi’na
gore, toplumun sadece iigte birinin yeterli veya
miikemmel saglik okuryazarligi diizeyine sahip
oldugu belirtilmektedir. Saglik okuryazarliginin
saglik tizerine etkilerini degerlendiren farkli
gruplarda yapilmis caligmalara bakildiginda;
kronik hastalig1 olan 426 kisi ile yiiriitillen bir
calismada yiiksek saglik okuryazarligi seviyesine
sahip olanlarin hastaliklar1 hakkinda daha iyi
bilgi sahibi olduklar: tespit edilmistir (Shrestha,
Singh, Khanal, Bhattarai, Maskey and Pokharel
2018). Gebe kadinlarda yapilan bir calismada ise,
saglik okuryazarligini desteklemek i¢in yapilan
egitim miidahalelerinin gebelikte 6z bakimi
gelistirmede etkili oldugu bulunmustur (Solhi,
Abbasi, Ebadi Fard Azar, Hosseini 2019).
Ergenler iizerinde yapilan bir ¢alismada yiiksek
saglik okuryazarliginin pozitif saglik sonuclari
ile ilgili oldugu belirtilmistir (Paakkari, Torppa,
Paakkari, Vilimaa, Ojala and Tynjild 2019). 65
yas ve lizeri bireylerle yiiriitilen bir baska
calismada ise saghk okuryazarliginin saglik
algisinda  6nemli  bir  belirleyici  oldugu
gosterilmektedir (Deniz, Ozer ve Songur 2018).
Ergen Sagliginin Korunmasi ve
Gelistirilmesinde Saglik Okuryazarliginin Onemi
Ergenlik, insanlarin  belirli  saghk
sorunlarina kars1 6zellikle savunmasiz oldugu bir
yasam donemi degil, ayn1 zamanda gelecekte de
saghgr  etkileyecek elestirel  davranislarin
sekillendigi bir zamandir. Ergenlerin sagligi ve
aldig1 kararlar hem ergenlik doneminde hem de
hayatinin ~ geri  kalam1  i¢in  esenligini
etkileyecektir. Bu  nedenle, bir bireyin
hayatindaki bu benzersiz degisim donemine
odaklanmak ¢ok onemlidir (WHO Infographics
on Adolescent Health 2018; Cady J 2008).
Ergenlerin  sagliklarini  koruma  ve
gelistirmelerinde  saglikli  yasam  bicimi
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davraniglarin1 kazanmalar1t ve bu davraniglan
yetiskinlik doneminde de siirdiirmeleri 6nemlidir
(Yigitalp 2016). Ulkemizde ergenlerin saglikli
yasam bi¢imini degerlendiren ¢alismalarda,
saglikli yasam bicimi davraniglarinin genellikle
orta diizeyde oldugu goriilmektedir (Aktas
Ozakgﬁl, Atabek Asti, Atag ve Mercan 2016;
Siimen ve Oncel 2017; Geckil ve Yildiz 2006;
Karadamar, Yigit ve Sungur 2014). Fleary,
Joseph ve Pappagianopoulos (2018) tarafindan
yapilan sistematik derlemede ergenlerin saglik
okuryazarlig ile saglik davranislari (riskli cinsel
davranislar, saglikla ilgili bilgi arama, alkol ve
sigara kullanimi1 vb.) arasinda anlamli bir iligki
oldugu belirlenmistir. Kolnik, Hozjan ve Babnik
(2017) hemsirelik 6grencileri iizerinde yaptiklar
calismalarinda saglik okuryazarligi ve saglikla
ilgili davranislarla ilgili degiskenlerin (uyku,
beslenme, egzersiz, alkol kullanimi vb.)
yakindan baglantilt oldugu sonucuna
varmislardir. Chang (2010) saghk okuryazarligi,
saglik durumu ve saglig: tesvik edici davranislar
arasindaki  iliskileri  incelemek  amaciyla
Tayvan’da 1601 lise Ogrencisi ile yaptigi
calismasinda saglik okuryazarliginin ergenlerde,
Ozellikle de beslenme ve kisileraras1 iligkiler
alanlarinda saghg tesvik etmek icin hayati
o6neme sahip oldugunu belirtmektedir. Chisolm,
Manganello, Kelleher ve Marshal (2014), 14-19
yas arast 293 ergen ile yaptiklart ¢alismada
ergenlerin %45'inin son altt ay icinde alkol
kullandig1  bildirilmistir.  Caligmada  saglhk
okuryazarliginin alkol kullanim davranislarini
etkileyebilecegi ortaya konmus ve alkol
kullaniminin 6nlenmesi c¢alismalarinda saglik
okuryazarliginin dikkate alinmas1 vurgulanmustir.
Bir baska calismada ise diigik saglik
okuryazarliginin bireyin kendi sagligin1 daha
diisiikk degerlendirmesi, sagliksiz diyet, viicut
agirhiginin - yiiksek  olmast  ve  problemli
davranislarla ilgili oldugu belirtilmektedir (Park,
Eckert, Zaso, Scott-Sheldon, Vanable, Carey et
al. 2017).

Ergiin’tin (2017) bir iiniversitenin saglik
yiliksekokulu 6grencilerinde saglik okuryazarligi
diizeyini  belirlemek  amaciyla  yliriittigi
calismasinda saglik okuryazarlik diizeyi “sorunlu
— smurlt saglik okuryazarligi” olarak saptanmuis,
saglik okuryazarligi diizeyinin cinsiyet, yas,
boliim, smif, gelir diizeyi algisi, ikamet yeri ve
kronik hastalik degiskenlerinden etkilendigi
belirlenmistir. Dinger ve Kursun’un (2017) tip
fakiiltesi ve saglik yiiksekokulu 6grencilerinin
arastirma kapsami disinda birakildigrt 260
tniversite O6grencisi ile yaptiklar1 ¢aligmalarinda
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Ogrencilerin ilag dozlarinin zamanini,
hipotansiyon belirtilerini ve hastane randevusu
almay1 iyi bilmekte oldugu ancak hipertansiyon
belirtilerini ve hastaliklar1 ile ilgili sikayetlerde
bagvurulacak  poliklinigi iyi  bilmedikleri
belirlenmistir. Kendir, Akkaya, Arslantas ve
Kartal (2017) bir tiniversitenin tip ve hemsirelik
fakiiltesine yeni kayit yaptiran Ogrencilere iki
ayrt saglik okuryazarlign o6lcegi uygulayarak
saglik okuryazarligi diizeyini ortaya koymayi1
amacladiklar1 caligmalarinda 6grencilerin, iicte
birinin kullanilan bir O6lgege gore, yaklasik
yarisinin kullanilan diger dlgege gore kisith veya
yetersiz saglik okuryazarligi diizeyine sahip
oldugunu bulmuslardir. Ran, Peng, Liu, Pender,
He ve Wang (2018) yas ortalamasi 13.8 olan
1774 ergen ile yiiriittiikleri calismalarinda, saglik

okuryazarlig1 %25.5 oraninda diisiik
bulunmustur. Ayn1 c¢alismada diigik saghk
okuryazarliginin erkeklerde, kirsal kesimde

yasayanlarda, babasi veya annesi daha az egitim
gormiis, aile iliskileri zayif, ekonomik durumu

diisik  olanlarda  daha  yaygin  oldugu
belirtilmektedir.
Glinlimiizde bilgiye ulagsmada en sik

kullanilan yollardan biri internet ortamidir.
Hanehalki  Bilisim Teknolojileri  Kullanim
Aragtirmasi sonuglarina gore; internet kullanim
orani 16-24 yas grubundaki gencler icin 2018
yilinda  %93’tir (TUIK  2018).  Ergenler
internetteki yanlig, yamltict ve diisiik kaliteli
bilgilere ulasma sonucunda biiylik sorunlar
yagayabilir.  Yolal ve Kozak’in (2008)
calismalarinda O6grencilerin internete yonelik
farkindalik seviyelerinin oldukc¢a yiiksek oldugu,
internetin kullanilmasi konusunda tecriibelerinin
yiiksek oldugu, bilgi arama araci olarak interneti
onemli gordiikleri saptanmistir. Osei Asibey,

Agyemang ve Boakye Dankwah (2017)
caligmasinda, internetin = Ozellikle  yiiksek
Ogrenim kurumlarindaki Ogrencilerin
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hayatlarinda 6nemli rol oynadigi, internet
kullaniminin yalnizca akademik ve bos zaman
amaglartyla sinirlt olmadigi, ayni zamanda saglik
bilgilerini aramak da dahil olmak {izere yasami
destekleyen ve siirdiiriilebilir amagclar icin
kullanildig1r vurgulanmaktadir.  Sengiil, Cinar,
Capar, Bulut ve Cakmak (2017) bir saglik
bilimleri fakiiltesinde okuyan 229 o6grenci ile
yiriittiikkleri ¢aligmalarinda &grencilerin internet
kullaniminin yiiksek oldugunu ancak e-saglik
okuryazarligi  diizeyini arttirmaya  yonelik
etkisinin yeterli seviyede olmadig1 ve bu konuda
egitimin gerekli oldugunu belirtmektedirler.

SONUC VE ONERILER

Saghigin  korunmasi ve  gelistirilmesi
cabalarinin basartya ulasabilmesi igin tiim
bireylerin  saglik  okuryazarhigi  diizeyini
gelistirmeye  yonelik  g¢aligmalar  yapilmasi
gerekmektedir. Bu konuda, basta saglik
profesyonelleri olmak {izere, toplumun her
kesimine sorumluluklar diigmektedir (T6ziin ve
So6zmen 2015). Ergenlik, hayat boyu saghkl
yasam i¢in gerekli davranislarin gelistirilmesinde
o6nemli bir donemdir. Bu dénemde sagligin
korunmasi ve gelistirilmesinde saglik
okuryazarliginin da onemle {izerinde durulmali,
ergenlere hizmet sunumunda saglik okuryazarligi
diizeyi degerlendirilmeli ve saglik okuryazarlig:
konusunda  farkindaligi arttirici, saglik
okuryazarligini gelistirici miidahaleler
planlanmalidir. Ergenlere okul, saghk hizmeti
sunan  kuruluslar  gibi  alanlarda  saglik
okuryazarligini artirmaya yonelik, ergenin i¢inde
bulundugu gelisimsel doneme uygun -egitim
programlar1 diizenlenmelidir. Ergenlerde saglik
okuryazarligini  etkileyebilecegi  diisiiniilen
faktorleri ve saglik okuryazarliginin
arttirtlmasina yonelik miidahalelerin etkinligini
degerlendiren ¢alismalarin yapilmas: 6nemlidir.

Bucaktepe Erten G. Adolesan Bireye Yaklagim.
I¢inde, Haspolat YK ve Aktar F (editdrler). Adolesan
Sagligi ve Hastaliklari. Cinius Yaynlari, 1. Bask,
Istanbul, 2016, s:13-31.

Cady J. Young Women’s Health. In Ingran Fogel C
and Fugate Woods N (eds). Women Health Care in
Advanced Practice Nursing, Springer Publishing
Company, New York, 2008, p: 97.

Chang CL. Health Literacy, Self-Reported Status and
Health Promoting Behaviours for Adolescents in
Taiwan. Journal of Clinical Nursing 2010;20:190-6.
Cheah YK, Lim HK and Kee CC. Personal and
Family Factors  Associated with  High-Risk



Anadolu Hemsirelik ve Saglik Bilimleri Dergisi, 2019; 22(3): 211-216

Behaviours among Adolescents in Malaysia. Journal
of Pediatric Nursing 2019;48(Sept-Oct):92-7.
Chisolm DJ, Manganello JA, Kelleher KJ,
Marshal MP. Health Literacy, Alcohol Expectancies,
and Alcohol Use Behaviors in Teens. Patient Educ
Couns. 2014;97(2): 291-6.

Cromer B. Ergen Fiziksel ve Sosyal Gelisim (Cev.
Celebi Bitkin E ve Ketenci Gencer F.), Nelson
Textbook of Pediatrics, Kliegman RM ve
ark.(editorler). Nelson Pediatri, (Cev ed. Akgay T.).
Nobel Tip Kitabevleri, Istanbul, 2015, s:649.

Dag H, Donmez S, Sirin A, Kavlak O. Akran
Egitiminin Universite Ogrencilerinin Cinsel Saglik

Konusundaki Bilgi Diizeylerine Etkisi. Anadolu
Hemsirelik Ve Saglik Bilimleri Dergisi 2012;
15(1):10-7.

Deniz SS, Ozer O, Songur C. Effect of Health
Literacy on Health Perception: An Application in
Individuals at Age 65 and Older. Soc Work Public
Health 2018;33(2):85-95.

Dincer A, Kursun S. Universite Ogrencilerinin
Saglik Okuryazarlik Diizeylerinin Belirlenmesi. Sted
2017;26(1):20-6.

Durusu-Tanriover M, Yildirnm HH, Demiray-
Ready FN, Cakir B ve Akahin HE. Tiirkiye Saglik
Okuryazarligi Arastirmasi, Birinci Baski, Saglik-Sen
Yayinlari, Ankara, 2014. s:64.

Ergiin S. Saglik Yiiksekokulu Ogrencilerinde Saglik
Okuryazarligi. Kocaeli Medical J. 2017; 6(3):1-6.
Fleary SA, Joseph P, Pappagianopoulos JE.
Adolescent Health Literacy And Health Behaviors: A
Systematic Review. Journal of Adolescence
2018;62:116-27.

Geckil E, Yildiz S. Adélesanin Saglik Davranislar

ve Sorunlari. Hacettepe Universitesi Hemsgirelik
Yiksekokulu Dergisi 2006;26-34.

Karadamar M, Yigit R, Sungur MA. Ergenlerin
Saglikl Yasam Bigimi Davraniglarinin
Degerlendirilmesi. Anadolu Hemsirelik ve Saglik
Bilimleri Dergisi 2014;17(3):131-9.

Karaya@iz Muslu G ve Aygiin O. Ergenlerin Riskli
Saglik Davraniglarinin  ve Etkileyen Faktorlerin
Belirlenmesi. DEUHFED 2017;10(4):242-50.

Kendir C, Akkaya K, Arslantas i, Kartal M.
Health Literacy of Students who Applied to Medical
and Nursing Faculty in Dokuz Eylul University.
TIFMPC 2017;11(3): 144-51.

Kolnik T 8, Hozjan D, Babnik K. Health Literacy
and Health Related Lifestyle among Nursing
Students. Pielegniarstwo XXI wieku / Nursing in the
21st Century 2017;16(2):42-6.

Nutbeam D. Health Literacy as a Public Health Goal:
A Challenge for Contemporary Health Education and
Communication Strategies into The 21st Century.
Health Promotion International 2000;15(3):259-67.
Osei Asibey B, Agyemang S, & Boakye Dankwah
A. The Internet Use for Health Information Seeking
among Ghanaian University Students: A Cross-
Sectional ~ Study.  International  Journal  of
Telemedicine and Applications 2017; 1756473. p:1-9.

215

Paakkari LT, Torppa MP, Paakkari OP,
Vilimaa RS, Ojala KSA, Tynjélid JA. Does Health
Literacy Explain The Link Between Structural
Stratifiers and Adolescent Health? European Journal
of Public Health 2019;Feb 6:1-6.

Park A, Eckert TL, Zaso MJ, Scott-Sheldon LAJ,
Vanable PA, Carey KB et al. Associations between
Health Literacy and Health Behaviors among Urban
High Schoolers. J Sch Health. 2017; 87(12):885-93.
Ran M, Peng L, Liu Q, Pender M, He F, Wang H.
The Association between Quality of Life (QOL) and
Health Literacy among Junior Middle School
Students: A Cross-Sectional Study. BMC Public
Health 2018;18:1-10.

Saghgin Tesviki ve Gelistirilmesi Sozliigii. Bakanlik
Yaymm No: 814, 1. Baski (Diinya Saghk Orgiitii
Avrupa Bolge Ofisi tarafindan Health Promotion
Gloassary ad1 ile 1998 yilinda yayinlanmistir.), Nisan
2011, Ankara, s:10.

Shrestha A, Singh SB, Khanal VK, Bhattarai S,
Maskey R, Pokharel PK. Health Literacy and
Knowledge of Chronic Diseases in Nepal. Health Lit
Res Pract. 2018;2(4):221-30.

Solhi M, Abbasi K, Ebadi Fard Azar F, Hosseini
A. Effect of Health Literacy Education on Self-Care
in Pregnant Women: A Randomized Controlled
Clinical Trial. Int J Community Based Nurs
Midwifery 2019;7(1):2-12.

Siimen A, Oncel S. Tiirkiye’de Lise Ogrencilerinin
Saglikli  Yagam Bic¢imi Davraniglarmi  Etkileyen
Faktorler:  Sistematik Derleme. Eur J Ther.
2017;23:74-82.

Sengiil H, Cinar F, Capar H, Bulut A, Cakmak C.
Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ogrencilerin

E-Saghk Okuryazarhgs Diizeyleri Ve Internet
Kullanimmna  Yoénelik  Tutumlari:  Bir  Vakif
Universitesi  Ornegi. Journal of Social And
Humanities Sciences Research (JSHSR)

2017;4(5):1277-87.

Toziin M, Séozmen MK. Halk Sagligi Bakisi ile
Saglik  Okuryazarligi. Smyrna  Tip  Dergisi
2015;(2):48-54.

Tuncer O, Salik D, Tekgiil N.Importance Of
Sexual Health Education For Approving Adolescents’
Responsibility About Their Health. Tepecik Egit Hast
Derg. 2014; 24(3): 179-85.

Tiimer A, Sahin S. Ergenlerin Riskli Saglik
Davraniglart. Saglik ve Toplum 2011;21(1):32-8.
Tiirkiye Ergen Profili Arastirmasi. T.C. Aile ve
Sosyal Politikalar Bakanligi Aile ve Toplum
Hizmetleri Genel Midiirliigii 2013, s:31-5.

Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK) Haber Biilteni,
Istatistiklerle Genclik, 2018.

Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK), Hanehalk:
Bilisim Teknolojileri Kullanim Arastirmasi. 2017.
Wong DL, Perry SE, Hockenberry MJ,
Lowdermilk DL, Wilson D. Maternal Child Nursing
Care. Third Edition, Mosby Elsevier USA, 2006,
p:1181-217.



Ozdemir

World Health Organization (WHO),
Promotion Glossary. 1998, p:10.

World Health Organization (WHO), Health Topics
Adolescent Health. 2018.

World Health Organization (WHO),
Infographics on Adolescent Health. 2018.

World Health Organization (WHO). Mental health
status of adolescents in South-East Asia: Evidence for
action. New Delhi:, Regional Office for South-East
Asia; 2017. Licence: CC BY-NC-SA 3.0 IGO p:1
Yalaki Z, Cetin F, Dallar Bilge Y. Bir Egitim ve
Arastirma Hastanesine Basvuran Adolesanlardaki
Riskli Davraniglarin Degerlendirilmesi. Ege Tip
Dergisi 2015;54(3):127-33.

Health

216

Yildirom HH. Saglikli  Yasam ve  Saglik
Okuryazarligi: Kavramsal Bir Cerceve, Saglik ve
Siyaset Yazilar (www.saglikvesiyaset.com,
25.04.2015) 2015, s:1.

Yigitalp G. Addlesanlara Yonelik Koruyucu Saglik
Hizmetlerinde Hemsirenin Rolii. I¢inde: Haspolat
YH, Aktar F. Addlesan Sagligi ve Hastaliklari. Cinius
Yayinlari. Birinci Basim. 2016, s:87.

Yolal M, Kozak R. Bilgiye Erisim Araci Olarak
Ogrencilerin  Internete  Yaklasimi.  Dumlupinar
Universitesi Sosyal Bilimler Dergisi 2008;(20):115-
28.



