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Ama¢  Bu ¢aligmada internet ve televizyondan saghk bilgisi arama davraniginin nedenlerini, olas1 sonuglarini belirlemek ve bazi iliskili faktorleri gostermek amaglanmustur.

Geregve  Katilimcilara kisisel bilgi formu, televizyonda yayinlanan saglik programlariyla ilgili bilgi, tutum ve davranislarinin sorgulandigi bir anket formu ve Siberkondri Ciddiyet
Yontemler  Olgegi (SCO) Kisa Formu uygulandu. Birbirleri arasindaki iliski degerlendirildi. Istatistiksel anlamllik diizeyini belirlemek igin, %95 giiven araliginda ve p<0,05 anlamlt

kabul edildi.

Bulgular ~ Calismaya dahil edilen 318 katilimcinin %52,8’i kadin, %59,1’i evli, %52,7’si ocuk sahibi, %39,3’1i tiniversite mezunudur. Yas ortalamasi 34,70+12,51 SSdir. Kadin cinsiyet,
35 yas tistiinde olmak ve gocuk sahibi olmak televizyonda yayinlanan saghkla ilgili programlar: daha fazla izlemeyle iligkili bulunmustur. 35 yas altinda olan, tiniversite
mezunu olan, kendi saghiginin kotii oldugunu diisiinen, internetten edindigi bilgiler nedeniyle herhangi bir tedaviye baglayan ve internetten edindigi saglikla ilgili bilgileri

giivenilir bulanlarin 6lgekten daha yiiksek puanlar aldig ve ortalamalar arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit edilmistir.

Sonug  Yas, egitim durumu ve genel saglik algisi gibi sosyodemografik 6zelliklerin televizyon ve internetten saglik bilgisi arama ve etkileriyle iliskili oldugu gériilmiistiir. nternetten
edinilen bilgilere giiven arttikga siberkondri gelisimine egilimin arttigi sonucu gikarilabilir. {leride daha kapsamli ve uzunlamasina yiiriitiilecek arastirmalara ihtiyag vardir.

Anahtar  Internet; Saglik Bilgisi; Televizyon
Kelimeler

Abstract

Objective  In this study, it was aimed to determine the causes, possible results and some related factors of health information seeking behavior from internet and television.

Materials  Participants were provided with a personal information form, a questionnaire to question their knowledge, attitudes and behaviors related to the health programs published on television,
and Methods  and Cyberchondria Severity Scale (CSS) Short Form. The relationship between each other evaluated. To determine the level of statistical significance, 95% confidence interval and p<0.05

were considered significant.

Results ~ Of the 318 participants included in the study, 52.8% were women, 59.1% were married, 52.7% were parent and 39.3% were university graduates. The mean age was 34.70 +12.51 SD. Female
gender, being over 35 years of age and having children were associated with more watching of health-related programs broadcast on television. It has been determined that those who are under
35 years of age, who are university graduates, who think that their health is bad, who get any treatment because of the information they get from the internet and who find the health related

information from the internet reliable get higher scores than the scale and the difference between the means is statistically significant.

Conclusion  Sociodemographic characteristics such as age, educational status and general health perception were related to search and effects of health information from television and internet. As the
confidence in the information obtained from the Internet increases, the tendency towards the development of cyberchondria can be deduced. There is a need for further comprehensive and

longitudinal research.

Key words  Internet; Health Information; Television
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GIRiS
Saglik, bireyler igin 6nemli ihtiyaglardan biridir ve bu
alanda arayiga girmeleri beklenen bir durumdur.! Saglik
arayisinda faydalanilan kaynaklar da giiniimiiz kitle ile-
tisim araclar1 teknolojisindeki gelismelere paralel olarak
degisiklige ugramistir. Onceden hekim ve diger saglik cali-
sanlarindan elde edilen saglik bilgisi, cok ¢esitli kaynaklar-
dan kolayca ulasilabilir hale gelmistir.?® Hatta bu ticretsiz,
kolay ve zahmetsiz ulagilabilen kaynaklar, saglik profesyo-
nellerinden saglik bilgisi edinmenin de oniine ge¢mekte-
dir. Kitle iletisim araglarinin basinda gelen televizyon ve
son yillarda giindelik hayatin hemen her alaninda fayda-
landigimiz internet, toplumun en fazla saglik arayist yapti-

&1 ortamlar haline gelmistir.*

Sagligr hakkinda internetten asir1 ve tekrarlayici arama
yapma sonucunda rahatlamak yerine endisenin artmasi
siberkondri olarak adlandirilmaktadir. Bag agrisi nedenle-
rini internetten arastirip, ihtimaller arasindan en diigiik ve
en o6limcil olan beyin timoértt durumunu segip, kisinin
kendini kanser oldugu endisesine siiritklemesi durumu
siberkondriye Ornektir. Bu kisiler, ¢cok sayida doktor ve
saglik merkezi gezerek, gereksiz tetkik talebinde bulunur-
lar. Bu durum hem saglik harcamalarina 6énemli bir yiik
getirebilir hem de gercekten ihtiyaci olanlarin saglik sunu-
cularma ulagmasini zorlastirabilir.> Bu durum televizyon
programlarindaki yanlis ve yaniltici bilgilendirmeler icin
de gecerlidir. Bu programlar1 seyreden insanlar, “baginiz
agriyorsa beyin timori, yiiziiniizde sivilce ¢iktiysa cilt
kanseri, kabizlik varsa bagirsak kanseri, sol omzunuz uyu-
suyorsa kalp krizi geciriyor olabilirsiniz, egilirken agriniz
varsa bel fit1ig1 acilen ameliyat olmaniz lazim” seklinde bil-
gilerle gereksiz endiseye kapilabilmektedir. Bu endiseler,
saglik hizmetlerinin gereksiz titketilmesine ve devaminda
saglikla ilgili maliyetlerin artisina neden olabilir.*”* {lave-
ten doktora giivenin azalmasina neden olarak doktor-has-
ta iliskisini olumsuz etkileyebilir ve toplum saglig1 acisin-

dan kotii sonuglar dogurabilir.

Internet ve televizyonun saghk bilgisi konusunda bireylere

ne yonde etki ettigi, olumsuz sonuglara neden olup olma-
dig1, aydinlatilmas: gereken bir konu haline gelmistir. Bu
caligmanin amaci internet ve televizyondan saglik bilgisi
arama davraniginin nedenlerini ve olas1 sonuglarini belir-
lemek, iligkili faktorleri gostererek 6nlemler alinabilmesi-

ne olanak saglamaktir.

GEREC ve YONTEMLER

Tanimlayic1 ve kesitsel nitelikteki bu c¢aliyma Sakar-
ya Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Sakarya
Yazlik Aile Sagligi Merkezi ve Sakarya Bahcelievler Aile
Sagligi Merkezine Eylil — Kasim 2018 tarihleri arasinda
herhangi bir nedenle bagvuran, televizyon izledigini ve/
veya internet kullanimi oldugunu beyan eden 18-75 yas
arast 318 kisi ile gerceklestirildi. Sakarya Universitesi Tip
Fakiiltesi Girisimsel Olmayan Arastirmalar Etik Kurulu
(Tarih:24.09.2018, Say1:12333) onay1 ile Helsinki Dekle-
rasyonuna uyularak yapilan bu ¢alismaya dahil edilen tiim
katilimcilardan imzali bilgilendirilmis onam formu alind.
Arastirmada goriisme tekniklerinden anket yontemi kul-
lanild.

Arastirmada kullanilan anket dort bolimden olusmakta-
dir. Birinci, ikinci ve tigiincti boliim aragtirmacilar tara-
findan hazirlanmistir. Birinci béliim; bireylerin sosyode-
mografik 6zelliklerine (yas, cinsiyet, medeni hal, egitim
ve ¢alisma durumu, ikamet yeri, hane sosyal yapisi, aylik
gelir durumu, sigara kullanimi), hastalik 6zge¢mislerine,
genel saglik durumlarina ve sagliklariyla ilgili genel tu-
tum ve davranislarina iligskin toplam 21 soru icermektedir.
Ikinci béliim; bireylerin televizyonda yayinlanan saglikla
ilgili programlar: izleme sikliklarina ek olarak bu saglik
programlarini giivenilir bulma, bu programlardan edin-
dikleri bilgiler nedeniyle endiselenme ya da doktora bas-
vurma, doktora giiven, edindikleri bilgilerle herhangi bir
tedavi yontemini deneme ya da mevcut tedavisini birakma
durumlariyla ilgili, 5’1i likert (hi¢bir zaman-nadiren-ba-
zen-genellikle-her zaman) tipi 6lgekleme yontemine gore
degerlendirilmek izere sunulan 10 6nermeyi icermektedir.

Uciincii boliim; katilimcilardan aktif internet kullanimi
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olanlarin interneti saglik ile ilgili konular nedeniyle kul-
lanma sikliklarini, internetten edinilen bilgilerle tedaviye
baglama ve birakma durumlarini, doktora basvuru 6ncesi
ve sonrasindan internette arastirma yapma ve internetten
edinilen saglikla ilgili bilgileri giivenilir bulma durumlari-

ni1 sorgulayan toplam yedi soru icermektedir.

Dordincii bolimde ise; internette agir1 saglik aramasi yap-
ma ile 6ne ¢ikan ve anksiyetenin bir bigimi olarak tanim-
lanmus siberkondri diizeyini 6l¢mek amaciyla McElroy
ve Shevlin tarafindan 2014’te gelistirilen ve 33 maddeden
olusan 6lgegin kisa formu olan, 2016 yilinda Barke ve ar-
kadaslarinin gelistirdigi, Tiirk¢e gecerlilik ve gtivenilirli-
gini Uzun ve arkadaglarinin yaptig1 Siberkondri Ciddiyet
Olgegi — Kisa Form (SCO-15) kullanildi.>"® SCO-15; zor-
lanty, asir1 kaygi, asirilik, igini rahatlatma, doktora giiven-
sizlik alt 6lceklerini igeren 51i likert tipinde 15 maddeden
olusmaktadir ve 6lcekten en diigiik 15 en yiiksek 75 puan
aliabilmektedir. Kesme noktast olmayan 6l¢ekten alinan
puanlar ne kadar yiiksekse, siberkondri diizeyi de o kadar

yiiksek anlamina gelir."’

istatistiksel Degerlendirme

Istatistiksel degerlendirmeler “Statistical Package for the
Social Sciences-SPSS 20.0 for Windows” paket programi
kullanilarak gerceklestirildi. Verilerin analizinde tanim-
layici istatistikler (frekans ve yiizdelik, ortalama, standart
sapma, en diigitk-yiiksek deger) hesaplandi. Siirekli degis-
kenlerin normal dagilima uygunlugu Kolmogorov-Smir-
nov Testi kullanilarak denetlendi. Test sonuglarina gore
student t testi, oneway ANOVA ve ikili karsilagtirmalar1
degerlendirmek i¢in post-hoc testler yapildi. Kategorik
degiskenler arasinda iligkilerin belirlenmesi i¢in Pearson
ki-kare bagimsizlik testi yapildi. Istatistiksel onemlilik dii-
zeyi p<0,05 olarak kabul edildi.

BULGULAR
Katilimcilarin 168’1 (%52,83) kadin, 150’si (%47,16) er-
kek, yas ortalamalari 34,70+12,51 SS (en distik 18, en
yiksek 71) idi. Cogunlugu (%59,7) kent merkezinde ya-

sayan katilimcilarin 112%inin (%35,22) geliri giderinden
az olup, 262’si (%82,38) ailesiyle birlikte yasamakta ve 74’
(%23,27) igsizdir. Son bir yil igerisinde herhangi bir heki-
me bes defadan fazla bagvuran kisi sayis1 48 (%15,09) iken
hi¢ bagvurmayanlarin sayist ise 31 (%9,74)dir (Tablo 1).

Saglikla ilgili bilgileri en sik saglik ¢alisanlarindan edi-
nenler 191 kisi (%60,06) iken, internetten edinenler 111
(%34,9) ve televizyondan edinenler 4 (%1,3) kisidir. Te-
levizyonda saglik ile ilgili konularin en sik takip edildigi
programlar %47,3 ile haber programlar: olup, bunu %30,3
ile saglik programlari ve %16,6 ile kadin programlarinin

saglik boliimleri takip etmektedir.

Televizyondaki saglik programlarinda verilen bilgilerden
ziyade her zaman doktorunun verdigi bilgilere daha ¢ok
giivenenlerin sayis1 202 (%63,52) olup, nadiren de olsa
saglik programlarindan edindigi bilgilerin doktora bas-
vurmasina neden olanlar 174 (%54,71) kisidir. 71 (%22,32)
kisi ise televizyondaki saglik programlarin: hi¢bir zaman

gtivenilir bulmamaktadir (Tablo 2).

Katilimcilardan aktif internet kullanicist olan 281 kisiden
268’1 (%95,37) nadiren de olsa interneti saglik ile ilgili ko-
nular nedeniyle kullanmaktadir. Bir hekime bagvuru 6nce-
si internette sikayetiyle alakali arastirma yapanlarin sayisi
205 (%72,95) olup, 131 (46,61) kisi de hekimin verdigi te-

daviye baglamadan 6nce internetten arastirmaktadir.

SCO-15ten alinan puanlarin ortalamasi 33,59+8,87 SS
olarak hesaplandi. Olgekten alinan en yiiksek puan 61,0,
en diisiik puan da 15,0 olarak bulunmustur (Sekil 1). Uni-
versite mezunu olanlar, son bir yil igerisinde herhangi bir
hekime bagvuru sayis: ti¢ ve tizerinde olanlar, hi¢ sigara
kullanmayanlar ve kendi saglik durumunun orta, kotii ve
¢ok kot oldugunu digiinenler 6lgekten anlamli olarak
daha yiiksek puan almislardir (Tablo 3). Bunun yani sira
heniiz tan1 konulamamus bir hastalig1 oldugunu distinen-
ler (p=0,001) ve doktor tavsiyesi disinda ila¢ kullanimi ol-
dugunu belirtenler (p=0,020) de 6lgekten anlamli olarak
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daha yiiksek puanlar almstir.

Interneti saglik ile ilgili konular nedeniyle kullanim sikli-
&1 incelendiginde post-hoc ikili karsilastirmalarda higbir
zaman ve nadiren cevaplariyla, bazen ve siklikla cevaplari
arasinda anlaml bir farklilik saptanamamigstir. Bunun di-
sinda hicbir zaman, nadiren, bazen, siklikla ve her zaman
cevaplari arasindaki diger biitiin kombinasyonlarda kulla-
nim siklig1 artisiyla 6lcekten alinan puanlarin da arttigin
disiindiiriir sekilde SCO-15’ten alinan puanlar agisindan
anlamli farklilik oldugu gériilmiistiir (p<0,001). Internet-
ten edindigi bilgiler nedeniyle doktorunun bagladig teda-
viyi yarida biraktigini beyan eden katilimcilarin dl¢ekten
daha ytiksek puanlar aldig1 tespit edilmistir, ancak sadece
8 kisi bu yonde fikir belirttigi i¢in istatistiksel olarak an-
lamli bulunmamistir (p=0,179). Internetten edinilen sag-
likla ilgili bilgileri giivenilir bulma sorusuna hayir, fikrim
yok, evet yanitini verenlerde SCO-15 puanlari agisindan
bir artig trendi mevcuttur ve ortalamalar arasindaki farkin
istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit edilmistir (Tablo
4).

Frekans
=
1
]
|

a4 T T T T T 1 ! T
5 10 15 20 = 35 4 45 ] £ Bl B3

5C0-16 Toplam Skoru

Sekil 1. Katilimcilarin Siberkondri Ciddiyet Olgegi- Kisa
Formdan (SCO-15) aldiklar: puanlarin dagilimlar:

Tablo 1. Katilimcilarin sosyodemografik ozellikleri

n %
Kadin 168 52,8
Cinsiyet
Erkek 150 472
Kent merkezi 190 59,7
Yasadiklari yer | Ilge 104 32,7
Koy 24 7,5
Gelirler harcamalardan fazla 49 15,4
Aylik gelir Gelir ve harcamalar esit 157 49,4
Gelirler harcamalardan az 112 352
Evli 188 59,1
Bekar 123 38,7
Medeni hal
Bosanmus 5 1,6
Esi 6lmiig 2 0,6
Cocuk sahibi Var 182 57,2
olma durumu Yok 136 4.8
Ailesiyle yasayanlar 262 82,4
Hane sosyal Genis aile iginde yasayanlar 19 6,0
yapist Ev arkadasiyla yasayanlar 15 4,7
Yalniz yasayanlar 22 6,9
Ilk ve ortadgretim mezunu 67 21,1
Ogrenim Lise mezunu 86 27,0
durumu Halen iiniversite dgrencisi 40 12,6
Universite mezunu 125 39,3
Halen galistyor 167 52,5
Calisma du- Emekli 17 53
rumu Caligmryor - Issiz 74 233
Ev hanimi 60 18,9
Hic 31 9,7
Son bir y1l iger-
isinde herhangi | 1-2 defa 129 406
E:&Eﬁn:ym 3-5 defa 110 346
>5 defa 48 15,1
Hig kullanmayanlar 156 49,1
(Siiug:i;iullamm Kullanip birakanlar 41 12,9
Halen kullananlar 121 38,1
Kronik hastalik | Var 84 73,6
durumu Yok 234 26,4
Cok kétii 3 0,9
Kisilerin kendi | Kotit 10 3,1
lendirmeleri Iyi 172 54,1
Cok iyi 32 10,1

Yuvarlamalardan &tiirii yiizde toplamlar1 %100 olmayabilir, +%0,1’lik
sapmalar olabilir.
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Tablo 2. Katilimcilarin televizyondaki saglik programlariyla ilgili tutum ve davranislar

Higbir

ANKET SORULARI Nadiren Bazen Genellikle Her Zaman
Zaman

n % n % n % n % n %
1.Televizyondaki saglik programlarini giivenilir bulurum. 71 22,3 77 24,2 | 118 | 37,1 47 14,8 5 1,6
.2. ".[‘élevlz):onda }.1.astahk bel.lrtllerlmln ciddi bir hastalikla 102 | 321 79 248 84 264 43 13.5 10 31
ilgili oldugunu gérmek endiselenmeme neden olur.
3. Televizyondaki saglik programlarindan edindigim bilgil- 144 | 453 68 24 | 64 | 201 36 113 6 1.9
er doktora bagvurmama neden olur.
4. Doktorumun 'verdlgl l:.nlgﬂere telev1zyon<§ak1 .sa'ghk pro- 2% 82 10 31 14 44 66 | 208 | 202 | 635
gramlarinda verilen bilgilerden daha gok giivenirim.
5. Televizyondaki saglik programlarindan edindigim
bilgilere dayanarak ilaclara ve ubbi prosediirlere (kan 178 | 560 | 49 | 154 | 50 | 157 | 25 | 79 | 16 | 50
tahlili, rontgen, biyopsi vb. gibi) ihtiyacim oldugu yoniinde
doktoruma telkinde bulunurum.
6. Televizyondaki saglik programlarindan 6grendigim
bilgiler doktorumun 6nerdigi tetkik ya da tedaviyi sorgu- 175 | 55,0 62 19,5 53 16,7 21 6,6 7 2,2
lamama neden olur.
7. Televizyondaki saghk programlarindan 6grendigim
bilgiler doktorumun uyguladigi tedaviyi birakmama neden | 270 | 84,9 27 8,5 19 6,0 1 0,3 1 0,3
olabilir.
8. Telev1zy0n.da.k1 sag111.< R'rograr'nl.armdan e.dlerdlglm bilgil- 204 | 642 67 | 211 45 142 1 0.3 1 0.3
erle herhangi bir tedavi yontemini deneyebilirim.
9. S}kayhetleru.nle. ilgili tele.vlz.yondakl siagl.lk programlarin- 126 | 396 79 2438 87 274 2 69 4 13
da 6nerilen bitkisel tedavileri deneyebilirim.
10.Televizyondaki saglik programlarinda 6nerilerde
bulunan kisilerin tip doktoru olup olmamasi benim igin 46 14,5 13 4,1 24 7,5 52 16,4 | 183 | 57,5
onemlidir.

*Yuvarlamalardan otiirii ylizde toplamlar1 %100 olmayabilir, +%0,1’lik sapmalar olabilir.
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Tablo 3. Katilimcilarin bazi sosyodemografik ézelliklerinin frekanslari (n) ve alian SCO-15 skorlart ile kargilagtirilmast (n=281)

SCO-15 Skorlarinin
n Ortalama * Standart P
Sapmasi
Kadin 146 33,9249,15
Cinsiyet 0,517
Erkek 135 33,24+8,57
Kent merkezi 171 33,06+8,70
Yasadiklar1 yer fle 90 34,67+9,31 0,379
Koy 20 33,30+8,253
Evli, Bosanmus, Esi 6lmiis 164 33,19+8,47
Medeni hal 0,366
Bekar 117 34,16+9,49
Var 152 33,07£8,58
Cocuk sahibi olma durumu 0,285
Yok 129 34,21+9,19
) Ik ve ?rt.aogr.etlrflvmezt.lgu, lise mezunu, 159 32,4249,10
Ogrenim durumu** halen {iniversite 6grencisi 0,011*
Universite mezunu 122 35,1348,35
Halen ¢alistyor 155 34,03+8,64
Emekli 13 28,23+6,45
Calisma durumu - 0,124
Caligmuyor — Issiz 71 34,1149,58
Ev hanimi 42 32,76+8,78
Son bir yil icerisinde herhangi bir | Hig, 1-2 defa 145 32,30%8,50 0.012*
hekime bagvuru sayisr> 3-5 defa, >5 defa 136 34,97+9,07 ’
Sigara kullanim Hig kullanmayanlar 139 34,7249,31 0.035*
durumu** Kullanip birakanlar, halen kullananlar 142 32,49+8,29 ’
Var 72 33,0019,75
Kronik hastalik durumu 0,511
Yok 209 33,80+8,56
Kisilerin kendi genel saglik du- Cok kotii, koti, orta 96 35,98+9,23
rumu . o 0,001*
degerlendirmeleri** Iyi, ok iyi 185 32,36+8,44

*p<0,05 anlamlilik, **t testlerinin yapilabilmesi igin gruplarda birlestirmeler yapilmistir.
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Tablo 4. Katilimcilardan aktif internet kullanimi olanlarin internetten saglik bilgisi aramayla ilgili bilgi, tutum ve davranislari ile
$CO-15 skorlarnin karsilastirilmasi (n=281)
n o SCO-15 Skorlar1
’ Ortalama + SS P
Higbir zaman 13 4.6 27,46+7,81
Nadiren 71 25,3 28,94+8,90
Interneti saglik ile ilgili konular nedeniyle kullanma Bazen 115 409 33.89+7.91 <0,001*
sikliklarr**
Siklikla 51 18,1 35,88+6,37
Her zaman 31 11,0 41,97+8,38
Internetten edinilen bilgiyle kendine tedavi baglama Evet 34 12,1 38,3519,14 0.001*
durumlar Hayir 247 87,9 32,9448,64 ’
internetten edinilen bilgiyle hekim tarafindan verilen | Evet 8 28 37,757,38 0.179
tedaviyi birakma durumu Hayir 273 97,2 33,47+8,89 ’
Hekime bagvuru dncesi internette sikdyetiyle alakali Evet 205 73,0 35,86+8,37 <0.001*
aragtirma yapma durumu Hayir 76 27,0 27,49+7,16 ’
Hekimin verdigi tedaviye baglamadan énce internetten | Evet 131 46,6 37,84%8,19 <0.001*
arastirma durumu Hayir 150 53,4 29,89+7,72 ’
Evet 64 22,8 38,17+8,29
Internetten edinilen saglikla ilgili bilgileri giivenli Hayr 106 37,7 30,58+7,63 <0,001*
bulma durumlari
111 39,5 33,83+9,18
*p<0,05 anlamlilik ** t testlerinin yapilabilmesi igin gruplarda birlestirmeler yapilmistir. Yuvarlamalardan 6tiirii ytizde toplamlari %100
olmayabilir, +%0,1’lik sapmalar olabilir.

TARTISMA

Caligmamiza katilan bireyler daha ¢ok orta yas grubunda
olup, ¢alismada kullandigimiz 6lgege gore aktif internet
kullanim1 olan bireylerin siberkondri diizeyleri anlamli
yiiksek bulunmugtur. Altindis ve arkadaslarinin yaptig:
calismada 6lgek puan ortalamasi 32, 84 ve 40 yas altinda
olanlarin iistiinde olanlara gore siberkondri diizeyleri an-
lamli yiiksek bulunmustur.!' Saglikla ilgili internette bilgi
edinmenin konu edildigi baska ¢alismalarda da geng ve
orta yas grubunun agirlikli olarak yer aldig: goriilmiis-
tiir.'2131 35 yag altindaki grupta SCO-15’ten alinan puan-
larin anlamli diizeyde yiiksek oldugunun tespit edilmesi,
internet kullanimin geng yas grubunda daha fazla olma-
sina bagli olabilir. Buna karsin puan ortalamalariin ¢ok
yitksek olmamasi genel popiilasyonda heniiz siberkondri
diizeylerinin endise verici seviyede olmadigini diisiindiir-
mektedir. Internet kullaniminin yildan yila artis gdsterme-
si gelecekte bu kavramla daha ¢ok karsilagmamiza neden
olabilir.

Universite mezunu olan katilimcilarin, olmayanlara gore

SCO-15ten aldig1 puanlar anlaml yiiksek bulunmustur.
Universite mezunu olmanin doktorunun verdigi bilgilere
televizyonda yayinlanan saglik programlarinda verilen-
lerden daha ¢ok giivenmemeyle, saglik programlarindan
edindigi bilgilerle doktoruna telkinde bulunmayla ve sag-
lik programlarinda 6nerilen herhangi bir tedavi yontemini
ya da bitkisel tedavileri deneyebilmeyle iligkili bulunmasi
egitim seviyesi yiikseldik¢e doktora giivenin azaldig1 veya
kisilerin kendi edindigi bilgilere giivenlerinin arttig1 sek-
linde yorumlanabilir. Egitim durumu yiikseldik¢e inter-
net kullanimin daha fazla goriilmesi ve bu kisilerin saglik
okuryazarlig1 seviyesinin yiiksek olmasi veya kisilerin bil-
gi diizeylerinin yiiksek oldugunu diisiinmeleri nedeniyle
siberkondrinin artan oranlarda goriilmesi beklenebilecek

bir bulgudur.”®

Caligmada saglikla ilgili bilgilerin en sik edinildigi kayna-
gin yarisindan fazlasinin saglik ¢aliganlar: oldugu, interne-
tin ise ikinci sirada yer aldig1 goriilmektedir. Bulduklunun

caligmast sonucunda da galismamiz verileriyle uyumlu
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olarak en sik kaynagin doktorlar oldugu, ikinci sirada da
internetin geldigi belirtilmistir.' Basch ve ark. tarafindan
yapilan {iniversite 6grencilerinin saglik bilgisi arama dav-
raniglarinin degerlendirildigi ¢aligma sonucunda saglikla
ilgili bilgilerin en sik edinildigi kaynagin %74 oranla in-
ternet oldugu belirtilmistir’> Bunun nedenlerinden biri
bizim ¢alismamizin saglik merkezine bagvuran bireyler
tizerinde yapilmasi olabilir. Ayrica Basch ve arkadaslarinin
yaptig1 ¢alismanin iniversite 6grencileri arasinda olmasi
da 6nemli bir faktordir. Daha geng yasta ve daha ytiksek
egitim diizeyinde internet kullaniminin artmasi sonucun-
da, saglik bilgisi kaynagi olarak en sik internetin tercih
edilmesi beklenebilir. Siberkondri internetten saglik bilgisi
arama sonucunda gelisen bir durum oldugu i¢in, ¢caligma-
mizda saglik bilgisi kaynag1 olarak en sik interneti kulla-
nanlarin siberkondri diizeylerinin anlamli sekilde daha

yliksek saptanmasi olagandir.

Universite 6grencilerinde siberkondri diizeylerinin in-
celendigi bir ¢aligmada, doktora bagvuru 6ncesinde gika-
yetiyle ilgili internetten arastirma yapanlar %85, doktora
basvuru sonrasi internetten giivence alma amaciyla arag-
tirma yapanlar %82 oranindadir."” Bizim ¢alismamizda bu
oranlar %73 ve %46,6d1r. Aradaki farklilik diger caligma-
nin daha gen¢ popiilasyon iizerinde yapilmis olmasinin
sonucu olabilir. Doktora bagvuru 6ncesinde internetten
sikéyetiyle ilgili arastirma yapanlarin ve doktorunun 6ner-
digi ilaca veya tedaviye baglamadan 6nce internetten aras-
tiranlarin 6l¢ekten aldigi skorlarin anlaml diizeyde ytiksek
olmasi da bu kisilerin sagliklariyla ilgili rahatlamak ister-
ken, aksine endise diizeylerinin artmasiyla sonuglanan si-

berkondrinin gelisecegi diisiincesini desteklemektedir.

Bu ¢aliymada kadinlarin saglik programlarini daha fazla
izlemeyle iliskili bulunmas: baska ¢alismalarda da ula-
silmis, beklenen bir bulgudur.>'®*®  Ancak bu bulguya
ragmen kadinlarin erkeklere gore doktorunun verdigi
bilgilere saglik programlarinda verilen bilgilerden daha
cok giivenmesi, giivence arayisinin kadinlarda daha fazla

olmasi yoniinde yorumlanabilir. Sikayetleriyle ilgili tele-

vizyondaki saglik programlarinda 6nerilen bitkisel teda-
vileri deneyebilecegini belirtme oraninin kadinlarda daha
yiiksek olmasi, bitkisel tedavilerin doktora danigilmas:
gerekmeyen, zararsiz oldugu algisinin da kadinlarda daha
yiiksek oldugu ihtimalini gii¢clendirmektedir. Bunun yani
sira genele baktigimizda televizyondaki saglik program-
larindan edindigi bilgilerle herhangi bir tedavi yontemini
denemeyecegini ifade edenlerin yariya yakininin, saglik
programlarinda 6nerilen bitkisel tedavileri deneyebilece-
gini belirtmesi; bitkisel tedavilerin zararsiz oldugu algisi-

nin toplumda yaygin oldugunu da diisiindtirmektedir.

Son bir yilda kendisi i¢in orta (3-5 defa) ve sik (>5 defa)
sekilde hekime basvuran katilimcilarin daha fazla oranda
“saglik programlarindan edindigim bilgiler doktora bas-
vurmama neden olur” yanitini vermesi birbirini destekle-
yen bulgulardir. Yine ayn: grupta doktorunun verdigi bil-
gilere saglik programlarinda verilen bilgilerden daha fazla
glivenme oraninin yiiksek ¢ikmasi da bu kisilerin giivence
arayis1 icine girmelerinin nedeni olarak degerlendirilebi-
lir. Basoglu (2018)’nun ¢alismasinda yakini i¢in hekime
basvuru sayisiyla siberkondri diizeyleri arasinda istatistik-
sel olarak anlaml: iligki bulunmugtur, ancak kendisi i¢in
bagvuruyla iliski bulunamamigtir. Bu ¢aligma SCO ile ya-
pildig1 icin birebir karsilagtirma yapmak giictiir. Schwartz
ve ark’nin ¢aligmasinda internetten saglk bilgisi aradigini
beyan eden bireylerin %7,6’sinin her zaman, %52,6’1n1in
bazen, edindikleri bu bilgileri doktorlariyla tartigtikla-
r1 tespit edilmistir.’ Kendisi i¢in son bir yilda orta (3-5
defa) ve sik (>5 defa) hekime bagvuranlarin, hi¢ (0 defa)
hekime basvurmayan ve nadiren (1-2 defa) bagvuranlara
gore siberkondri diizeyleri anlamli olarak daha yiiksektir.
Bu durum siberkondrisi olan bireylerin saglik hizmetle-
rinden daha fazla yararlanmaya calistig1 diisiincesini des-
teklemektedir. 2015 yil1 verilerine gore Tiirkiyede on bin
kisiye 17,1 doktor diismektedir ve bu say1 Ekonomik Is-
birligi ve Kalkinma Orgiitii (OECD) iilke ortalamast olan
29,77+7,65 (SS)’in ¢ok altindadir. Saglik hizmeti sunucu-
larinin is yiikiint gereksiz olarak artirabilme ihtimali olan

bunun gibi her konu tizerinde titizlikle durulmalidir.
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Sonug olarak; kadinlar, 35 yas tistiindeki bireyler, evlenmis
olanlar ve gocuk sahibi olanlarin televizyonda yayimlanan
saglik programlarini daha siklikla takip ettigi goz 6niinde
bulundurulmali ve bu programlarin olasi negatif etkileri
acisindan bu gruplarda dikkatli olunmalidir. Heniiz tani
konmamis mevcut bir hastalig1 oldugunu diisiinen birey-
lerde tan1 koyma siirecinde kisilerle siirece dair bilgi payla-
simina dikkat etmek, bu bireyleri baska kaynaklardan sag-
lik bilgisi aramanin olasi sakincalarina dair bilgilendirmek
ve saglik anksiyetesi yoniinden de incelemek hekimler ve
ozellikle hastay1 biitiinciil yaklasgimla degerlendiren aile
hekimlerinin hasta yénetiminde daha etkin rol almalarina

imkan saglayabilir.

Internette saglik bilgisi veren sitelerin yeterliliginin de-
netlenmesi, bir sertifikasyon sistemi kurulmasi; inter-
nette saglik konusundaki yogun bilgi kirliliginin 6niine
gecmede etkili olabilir. Halki yeterliligini kanitlamamus
siteleri kullanmamasi yoniinde bilinglendirici ¢alismalar
yapilarak, getirilecek denetim sisteminin etkinligi giic-
lendirilebilir. Yine sosyal medya, saglik bilgisi kaynakla-
11 igerisinde kontrolil en gii¢ alandir. Bireyler paylagilan
bilgi ve yorumlarin etkisinde kalabilmekte ve sonucunda
toplum saghgini etkileyebilecek sonuglar dogabilmekte-
dir. Bunun bir drnegi as1 karsithig: olarak gortlmektedir.
Internet ve 6zellikle sosyal medya kullanicilarinin saglik
bilgisi ihtiyacini karsilamak amaciyla bir organizasyonun
gelistirilmesi ve bu organizasyonun kollarinin bilgi ileti-
mini halkin kolayca anlayabilecegi sekilde yonlendirmesi,
atilacak 6nemli adimlar olabilir. Televizyonda yaymnlanan
saglik icerikleri icin bir denetleme mekanizmasinin gelis-
tirilmesi, saglik bilgisi veren kisilerin alaninda uzman ve
yeterliligi kanitlanmis kisiler olmasi ve kanita dayali ol-
mayan, halk saghigini olumsuz etkileyebilecek séylemleri
olan kisilere gerekli yaptirimlarin getirilmesi yapilabilecek

¢6ziim onerilerindendir.

Sakarya
mayan Arastirmalar Etik Kurulu (Tarih:24.09.2018,
Say1:12333) onayi ile Helsinki Deklerasyonuna uyula-

Universitesi Tip Fakiiltesi Girisimsel Ol-

rak yapilan bu ¢aligmaya dahil edilen tiim katilimcilar-

dan imzal1 bilgilendirilmis onam formu alindu.
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