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Amag: Arastirma, saglik bilimleri fakdltesi lisans programlarinda egditim goren ogrencilerin, saglik okuryazarlk diizeylerinin
belirlenmesi ve Universitenin diger fakdltelerinin ogrencilerinin  saghk okuryazarlik diizeyleriyle kiyaslanmasi amaciyla
gergeklestirilmistir.

Yontem: Arastirma, kesitsel bir ¢alisma olup arastirmanin evrenini, bir vakif tniversitesinin saglik bilimleri fakiiltesi ve diger
fakiltelerinin 6grencileri olustururken, galisma tabakall 6rnekleme yontemi kullanilarak belirlenen 415 6grenci 6rneklemiyle
tamamlanmistir.

Bulgular: Arastirmaya, saglik bilimleri fakiltesinde 132 (%31,8) 6grenci ve diger fakdltelerde 6grenim goren 283 (%68, 2) ogrencinin
katilimi saglamistir. Her iki gruptaki 6grencilerin saglik okuryazarlik diizeyleri arasinda anlamli farklilik bulunmamistir. Ogrencilerin
saglik okuryazarligi diizeyinin, 23 puan tizerinden aldiklari ortalama puan 12,39 (SS=3,35) oldugu (%53,9) belirlenmistir.

Sonug: Calismada, sagdlik bilimleri fakiiltesi 6grencilerinin saglik okuryazarlik diizeyinin, diger fakiltelerin 6grencilerinden anlamli
sekilde daha yiiksek olmamasi ¢arpici bir sonug¢ olmustur. Calisma verileri dogrultusunda, 6zellikle saglk bilimleri fakdltesi igin
saglik okuryazarligi derslerinin zorunlu hale getirilmesi, derslerde gergek yasamdan 6rneklerin sunulmasi ve bilgilendirici seminer
ve etkinliklerin arttiriimasi 6nerilmektedir.

Anahtar Sozciikler: Saglik okuryazarlidi, saglik egitimi, 6grenciler.

Abstract

Aim: The aim of this study was to determine the health literacy levels of students enrolled in undergraduate programs and to
investigate whether there is a difference in health literacy levels between students of the faculty of health sciences and students of
other faculties of the university.

Method: The research is a cross-sectional study, and the population of the study consists of students from faculty of health
sciences and other faculties. In the study, a stratified sampling method was used, and a survey was conducted on 415 students.

Results: 132 students (31.8%) from the faculty of health sciences and 283 students (68.2%) from other faculties participated, and
there is no significant difference between them in terms of health literacy. The mean scores that students received from the health
literacy test, which was scored out of 23 points, was 12.39 (SD=3.35) (%53,9).

Conclusion: It is a striking finding that the health literacy level of students in the faculty of health sciences is not significantly higher
than that of students in other faculties. Specifically for the faculty of health sciences, it is recommended to make health literacy
courses mandatory, provide interactive modules with real-life examples in these courses, and increase informative seminars and
activities.
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Tarih boyunca saglik, cesitli bicimlerde tanimlanmis olup en bilinen tanimi Diinya Saglik Orgiitii'niin (DSO) 1948'de yaptig
"fiziksel, ruhsal ve sosyal yonden tam iyilik hali" seklindeki tanimdir. Ancak bu tanim, zamanla "hastaliga fazla odaklanma"
ve "tam iyilik hali" sdyleminin belirsizligi ve acik olmamasi gibi nedenlerle elestirilmistir. Kiiresel olarak demografik
degisiklikler ve hastaliklarin epidemiyolojik evrimi, saglik taniminin giincellenmesi gerekliligini ortaya koymaktadir. Ancak
bu gereksinime karsin, saglik kavraminin taniminda biyk bir degisiklik olmamistir (Breslow, 1972; Sharma ve Atri, 2011;
World Health Organization [WHO], 2019). Saglik kavraminin net bir taniminin yapilmasi, toplumun saglk politikalarinin
belirlenmesi ve saglik hizmetlerinin sekillendiriimesi agisindan oldukga 6nemli olmaktadir. Ayrica bireylerin saglik
bilincini ve farkindahgini artirmak igin saglhk tanimi 6nemlidir (Garcia, 2019). Gegmiste saglik hizmetleri daha ¢ok tedavi
odakliyken, giiniimiizde 6nleyici saglik hizmetlerinin 6nemi artmistir. Bu, saglk politikalarinin ve tanimlarinin sirekli olarak
glincellenmesini gerektirirken saglik bilinci ve farkindaligini anlamada da yarar saglayacaktir (Lionis ve ark., 2019; Kalayci
Oflaz, 2021).

Saglik bilinci ve farkindahgy, bireylerin kendi sagliklarini koruma sireglerinde dnemli bir role sahiptir. Bu biling ve farkindaligin
artmasl amaciyla, egitim kurumlari ve sadlik hizmeti sunuculari birgok etkinlik diizenlemektedir (Santana ve ark., 2021).
Ancak bu etkinliklerin yani sira bireylerin de saglk okuryazarhiginin yliksek olmasi i¢in gaba gdstermeleri gerekmektedir.
Saglik okuryazarhgi, bireylerin saglk hizmetleri konusundaki bilgi diizeylerini ve bu bilgiyi nasil kullandiklarini belirtmekte
olup saglik hizmetlerinin etkili ve verimli kullanilmasinda oldukga 6nemli olmaktadir (Meherali ve ark., 2020). Saglhk
sektoriinde teknolojinin hizla uygulamaya gegirilmesi, tibbi yeniliklerin ortaya gikmasi ve yagam siiresinde belirgin bir artisin
olmasi nedenlerle bu kavram daha da ciddiye alinmaktadir (Rong ve ark., 2023; Sikandar ve ark., 2022). Ayrica giniimizdeki
gelismeler, hastaliklarin seyrinin akut rahatsizliklardan kronik rahatsizliklara evrilmesine neden olmakta ve bireylerin
saglkh yasamlarini siirdiirmede daha etkin rol almalarini gerektirmektedir (Guma-Lao ve Arpino, 2023). Bu durum, saglk
okuryazarhiginin 6nemini 6ne g¢ikarmakta olup bireylerin, bilgiye daha kolay erisebilme olanaklarinin artmasiyla birlikte,
bilginin dogrulugu daha da 6nem kazanmaktadir. Bu baglamda saglik okuryazarhgi, bireylerin saglik bilgilerini dogru almasi,
anlamasi ve bu bilgileri uygulama yetenegi olarak tanimlanmaktadir (Nutbeam, 2000). Yiiksek saglik okuryazarligina sahip
bireylerin, yagamlari boyunca saglikla ilgili konularda daha bilingli kararlar alabildikleri, dlisiik okuryazarliga sahip olanlarin
ise sadlik bilgisini aktarma ve anlamada zorluklar yasayabildigi tizerinde durulmaktadir (Mcleon, 2020). Bu durum, saglk
hizmetlerinin kalitesini ve bireylerin saglik hizmeti sunucusuyla etkili iletisimini dogrudan etkilemektedir (Yilmaz ve Tiraki,
2016).

Saglik bilimleri fakdiltesi dgrencilerinin, aldiklari egitim ve meslek segimleri nedeniyle, genelde daha yiiksek saglik bilgisi ve
saglk okuryazarhgina sahip olmasi beklenen bir 6grenci grubunu olusturmaktadir. Saghk okuryazarhgi, saghkla ilgili bilgiye
erisim, hastaliklari anlama ve 6nleme, tedavi segeneklerini degerlendirme ve bilingli kararlar alma yetenegini belirtmekte
olup saglik meslek grubunda olmaya aday 6grencilerin, toplum ortalamasinin tizerinde bir saglik okuryazarligina sahip
olmalari gerekmektedir (Yilmaz ve Giinal, 2020). Diger yandan, toplumun hemen her kesiminden bireylerin diistik saglik
okuryazarhigina sahip olduklarinda sagdlhk hizmetlerini etkin bir sekilde kullanmada zorluk yasayabildigi belirtiimektedir
(Svendsen ve ark., 2020). Bu baglamda arastirmada, saglik bilimleri fakdltesi 6grencilerinin saglik okuryazarlik diizeylerinin
diger fakiilte 6grencilerinin saglik egditimi almamalari nedeniyle farkli olacagi varsayimi sinanmis ve egitimin saglk
okuryazarhgina olan etkisinin ortaya konmaya calisiimistir.

Yontem

Arastirmanin Amaci ve Tipi: Arastirma, bir vakif Gniversitesinin lisans programlarinda 6grenim goren 6grencilerin saghk
okuryazarlik diizeylerinin belirlenerek, saglik bilimleri fakltesi 6grencileri ile diger fakdltelerin 6grencilerinin kiyaslanmasi
amaciyla, tanimlayici ve iligki arayici nitelikte gergeklestirilmigtir.

Arastlrma Sorulari: Calismada asagidaki sorulara yanit aranmistir.
Universite 6grencilerinin saglik okuryazarlik diizeyi nasildir?
Saglik bilimleri fakiltesi 6grencileri ile diger fakdltelerin 6grencileri arasinda saglk okuryazarligi agisindan fark var
midir?
Hangi degiskenler 6grencilerin saglik okuryazarliginda fark yaratmaktadir?
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Aragtirmanin Yapildigi Yer ve Zamani: Calisma, istanbul ilinde yer alan bir vakif iiniversitesinde, Eyliil 2019-Mart 2020
tarihleri arasinda gergeklestirilmistir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi: Calismanin evrenini, s6z konusu tarihlerde vakif iiniversitesinde 6grenim géren hazirlk
ogrencileri disindaki 3751 lisans 6grencisi olusturmaktadir. Orneklem biiyiikliigii evreni bilinen drneklem biiyiikliigii
hesaplama yéntemiyle %95 giiven aralijinda 356 kisi olarak belirlenmistir. Ornekleme yéntemi olarak tabakali 6rnekleme
yontemi kullaniimis ve tabakalar sagdlik bilimleri fakiiltesi 6grencileri ve diger fakiiltelerin 6grencileri olarak iki tabaka
halinde belirlenmistir. Sadlk bilimleri fakiltesi 6grenci sayisi 857 olarak belirtildiginden, tabakanin oransal hesaplamasina
gore 82 saglik bilimleri fakiltesi 6grencisi ve 275 diger fakiiltelerin 6grencisi olmak izere minimum ulasiimasi gerekli
Ogrencisi sayisi olarak belirlenmistir. Diger fakdltelerden 27 farkl bolim dgrencilerinden, saglik bilimleri fakiltesinden ise
fakiltede bulunan bes boliimden veriler toplanmistir. Calisma, 415 6grencinin katiimiyla (132 saglik bilimleri fakiiltesi
ogrencisi ve 283 diger fakiilte 6grencileri) gegerli drneklem biyiikliginin saglanmasiyla tamamlanmistir.

Veri Toplama Aragclari: Veri toplama araci olarak kullanilan anket iki asamadan olusmaktadir. Birinci bolim 6grencilerin
tanitici 6zelliklerini belirlemeye yonelik; okuduklari bolim, bulunduklari sinif, cinsiyeti, yasi, kardes sayisi, ikamet ettigi yerde
aile blyiigu ile yagsama durumu, ailelerinde kronik hastaliga sahip bireyin varlig, ailede vefat durumunun olup olmadigi ve
kendisinde kronik hastaligin bulunup bulunmadigi gibi sorulari icermektedir. ikinci béliimde Yetigkin Saglk Okuryazarhig
Olcegi (YSOO0) yer almaktadir. Olcek, Sezer ve Kadioglu (2014) tarafindan gelistirmistir. Olgek, test formatinda gelistirilmis
olup maddeler “Dogru -1 ve Yanlis — 0" seklinde degerlendirilmektedir. Olcek, 22 ana soru ve 1 adet sekil icermektedir.
Sorulardan 13U Evet / Hayir seklinde, 4'l bosluk doldurma seklinde, 4’ coktan se¢gmeli ve 2'si eslestirmeli soru yapisini
gostermektedir. Puanlama tipi sorulara gore dedismekte olup her soru en sonda 1 puan olarak degerlendirilmektedir. Dogru
yanitlan agik sorular 1/0 seklinde puanlanirken, goktan se¢meli sorularda iki ve ikiden fazla dogru yanit isaretleyenler 1
puan, hi¢ bilmeyenler veya yanlis yaniti isaretlemis olanlar dogrudan yanlis kabul edilmektedir. Tek boyutla genel puan
degerlendirmesinin yapildigi olgekte alinabilecek puanlar 0 ila 23 arasinda degigsmektedir. Alinan puan arttikca saghk
okuryazarligi diizeyi artmaktadir. Olcegin herhangi bir kesim noktasi bulunmamaktadir. Ozgiin 6lgegin giivenilirlik katsayisi
0,770 olarak belirtilmistir (Sezer ve Kadioglu, 2014).

Veri Toplanmasi: Calismada veriler, 6grencilere anketlerin elden yiiz yiize dagitilmasi ve goniilli olanlarin doldurmalarinin
beklenerek geri alinmasi seklinde toplanmistir.

Verilerin Analizi: Calismanin verilerinin analizinde Microsoft Excel 2016 ve SPSS (Statistical Package for the Social
Sciences) 22.0 programlarindan yararlanilmistir. Verilerin glivenilirliginde Kuder Richardson 20 katsayisindan yararlaniimig
olup 0,593 olarak hesaplanmistir. Giivenilirlik analizlerinde genel kabul géren araliklara gore 0,41-0,60 arasinda kaldigi igin
“kabul edilebilir (quite)” araliginda oldugundan alinan yanitlar gtivenilir kabul edilmistir (Sutrisno, 2016). Calismada verilerin
tanimlayici sunumunda frekans, yiizde, ortalama, standart sapma ve geyrekliklerden yararlaniimistir. Normal dagilim
carpiklik ve basiklik degerleri ( (1,00) ile kontrol edilmis ve 6lgek puaninin normal dagilim varsayimini saglayan aralikta
kaldigi belirlenmistir. Buna goére gruplar arasi fark él¢limlerinde bagimsiz érneklemler t testi ve tek yonli varyans analizi
kullanilmistir. ileri analizlerde (post-hoc) LSD analizinden yararlaniimistir. Ogrencilerin yas degiskeninin normal dagiima
uygun olmamasi nedeniyle korelasyon analizinde Spearman’s rho katsayisindan yararlaniimistir. Degerlendirmeler %95
gliven diizeyinde gergeklestirilmistir.

Arastirmanin Etik Yonii: Calismanin gergeklestirilebilmesi igin vakif Gniversitesinin Etik Kurulundan 20/05/2019 tarihli ve
2019/03-20 sayili etik kurul karari ile izin alinmistir. Ogrencilerden veri toplamadan énce géniilli katilimei onam formu
alinmistir. Kullanilan 6lgegin sahiplerinden 16.04.2019 tarihinde dlgegdin dederlendirme yontemi ve kullanim izni alinmistir.

Arastirmanin Sinirliliklari: Galismanin bir kurumda yapilmasi ve 6rneklem tabakalarinin sadece fakiilteler bazinda yapilimis
olmasi, ulasilabilen ve arastirmaya katilmayi kabul eden 6grenci sayisi ve galismanin zaman araliginin belirli kesitsel bir
dilimi temsil etmesi gibi konular sinirliliklari olusturmustur. Bu nedenlerle arastirma sonuglari genellenemez.
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Bulgular
Tablo 1. Ogrencilere iligkin 6zellikler
n %

Okunulan Fakiilte
Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ogrencileri 132 31,8
Diger Fakiiltelerin Ogrencileri 283 68,2
Bulunulan Sinif
1. Sinif 58 14,0
2. Sinif 69 16,6
3. Sinif 155 37743
4. Sinif 133 32,0
Cinsiyet
Kadin 260 62,7
Erkek 155 373
Kardes Sayisi
1 veya daha az 133 32,0
2 veya daha fazla 282 68,0
ikamet ettigi yerde aile biiyiigii ile yagama durumu
Hayir 246 59,3
Evet 169 40,7
Ailede kronik hastalik bulunma durumu
Hayir 323 77,8
Evet 92 22,2
Ailede vefat durumu
Hayir 320 771
Evet 95 229
Kronik Hastaligin Kendisinde Bulunma Durumu
Hayir 364 87,7
Evet 51 12,3
Toplam 415 100,0

X (SS) Alt Ust
Yas 22,06 (2,10) 18 30
Kardes Sayisi 2,17 (1,55) 0 11
Kendisi ile ayni evde yasayan aile biiyiigii sayisi 1,02 (1,55) 0 10

X: Ortalama; s: Standart sapma.

Calismanin bulgular incelendiginde, 6grencilerin %31,8'ini saglik bilimleri fakiltesinde ve %68,2'sini diger fakdltelerde
dgrenim goren dgrenciler olusturmaktadir. Ogrencilerin gogunlugu iiciincii sinifta okuyanlar (%37,3) ve kadinlar (%62,7)
olustururken, katihmcilarin gogunlugunun 2 veya daha fazla kardesi (%68,0) oldugu ve godunun (%59,3) aile blyigi ile
ayni evde yasamadig, ailelerinde kronik hastalikli bireyin bulunmadigi (%77,8) ve ailelerinde vefat olmadigi (%77,1) ve
kendilerinde de kronik hastalik bulunmadigi (%87,7) belirlenmistir. Ogrencilerin yas ortalamasi 22,06 (SS=2,10) ve kardes
sayisl ortalamasi 2,17 (SS=1,55) olarak saptanmistir (Tablo 1).

Ogrencilerin saglik okuryazarligi testinden 23 puan iizerinden aldiklari ortalama puan 12,39 (SS=3,35) olarak saptanmistr.
Buna gore ogrencilerin olgek sorularini ortalama olarak yaklasik %53,9'unu yanitladiklar gorilmustir. Saghk bilimleri
fakdltesi 6grencilerinin ortalamasi 12,42 (SS=3,75) iken diger fakiiltelerin 6grencilerinin ortalamasi 12,37 (SS=3,15)
bulunmustur.
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Tablo 2. Ogrencilere iligkin 6zelliklerin 6lgekten alinan puan ile karsilastirimasi

n X (SS) t/F p Anlamhhk
Okunulan Fakiilte
Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ogrencileri 132 12,42 (3,75)
. . Lo - 0,161 0,872
Diger Fakiiltelerin Ogrencileri 283 12,37 (3,15) !
Bulunulan Sinif
1. Sinif 58 13,62 (2,82)
2. Sinif 69 12,33 (3,62
3,173 0,024* 1>2,3,4
3. Sinif 155 12,16 (3,45) P
4. Sinif 133 12,13 (3,20)
Cinsiyet
Kadin 260 12,09 (3,51)
Erkek 155 1288 (2,99) 2,455, 0,015* Erkek>Kadin
rke 5 ,
Kardes Sayisi
1 veya daha az 133 12,77 (3,26)
1,598 0,111
2 veya daha fazla 282 12,21 (3,38) !
ikamet ettigi yerde aile biiyiigii ile yagama durumu
Hayir 246 12,48 (3,47)
0,721 0,471
Evet 169 12,24 (3,16) L
Ailede kronik hastalik bulunma durumu
Hayir 323 12,11 (3.41)
Evet 92 13,33 (294) -3,088, 0,002** Evet>Kadin
Ailede vefat durumu
Hayir 320 12,26 (3,39)
1,377, 0,169
Evet 95 12,80 (3,16) G
Kronik Hastaligin Kendisinde Bulunma Durumu
Hayir 364 12,32 (3,33)
-0,998 0,319
Evet 51 12,82 (3,45) t

F: Tek yonlii varyans analizi degeri; t: Bagimsiz Orneklemler t testi degeri.
*p<0,05; **p<0,01

Tablo 2 incelendiginde ¢alismada; fakiilte, kardes sayisi, aile bliyligi ile yagsama, ailede vefat durumu, kronik hastalik varhgi
degiskenlerinin saglik okuryazarligi gibi degiskenlerin dlgek ortalama puani tizerinde farklilik olusturmadi§i saptanmistir.
Ogrencilerde saglik okuryazarhigi diizeyi ile 6grenim gérdiigii yil arasinda istatistiksel olarak anlamli farkhlik bulunmustur
(F:3,173; p<0,05). Birinci sinifta 6grenim gorenlerin diger siniflara gore saglik okuryazarligi daha yiksek (Ort.=13,62,
SS=2,82)belirlenmistir. Cinsiyete gore alinan puanlar arasinda da anlamli farklilik bulunmus (t:-2,455; p<0,05) olup erkeklerin,
kadinlara gére daha yiiksek puan aldigi (Ort.=12,88, SS=2,99) gorilmistir. Ailede kronik hastaligi bulunan bireyin olma
durumu agisindan alinan puanda anlamli farkhlik bulunmus (t:-3,088; p<0,01) ve ailelerinde kronik hastalik bulunanlarin,
ailelerinde kronik hastalik bulunmayanlara gére daha yiiksek puan aldigi (Ort.=13,33, SS=2,94) belirlenmistir (Tablo 2).
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Yas
Sekil 1. Ogrencilerin yaglari ile 6lgekten alinan puan arasindaki iligki

Ogrencilerin yaslari ile alinan puan arasindaki iliski korelasyon analiziyle incelemis ve diisiik diizeyli olumsuz yénlii anlamli
iligki saptanmistir (r:-0,113; p<0,05). Buna gére yas arttikga alinan puanin azalmakta oldugu goriilmustir (Sekil 1).

Tartigma

Saglik okuryazarlk dizeyi, 6grencilerin saglikla ilgili bilgilere erisimini, anlamasini ve bu bilgileri giinlik yasamlarinda
uygulamasini belirtmektedir. Bu ¢alismada, saglik bilimleri fakiltesi 6grencileri ile diger fakiltelerin 6grencileri arasindaki
saglik okuryazarlik diizeyleri karsilastinldiginda, 6grencilerin testin %53,9'una (Ort.=12,39, SS=3,35) yanit verebildigi ve
yanitlama basarisi oraninin %48,00-%65,00 araliginda oldugu gorilmdstir. Bu galismada, saglik okuryazarlik diizeylerinin
orta diizeyde oldugu saptanmistir. Orta diizeydeki saglik okuryazarhg, Gniversite 6grencilerinin saglik bilgisi konusunda
temel diizeyde egitime sahip olduklarini, ancak bu bilgileri derinlemesine anlama ve uygulama konusunda eksiklikler
yasayabilecekleri seklinde yorumlanabilir. inkaya ve Tiizerin (2018) benzer bir dlcekle gerceklestirdikleri galismada,
Universite ogrencilerinin saglk okuryazarlik ortalamasini %73,5 (Ort.=16,9, SS=3,2) olarak belirlenirken, sosyal bilimler
ve saglik bilimleri 6grencileri karsilastirildiginda, saglik bilimleri 6grencilerinin daha yiiksek saglik okuryazarligina sahip
oldugu belirlenmistir. Uysal ve arkadasglarinin (2020), hemsirelik, hukuk ve ilahiyat fakiiltesi 6grencileri tizerinde yaptiklari
calismada da sadece hemsirelik 6grencilerinin saglik okuryazarligi diizeyinin daha yiiksek oldugu bulunmustur. Diger
yandan, Sahinoz ve arkadaslarinin (2018) saglik bilimleri fakiltesindeki dort bolimiin son sinif 6grencileri arasinda
gergeklestirdikleri calismada, hemsirelik ile beslenme ve diyetetik bolimi 6grencilerinin saglik okuryazarlik diizeylerinin
diger iki boliime gore iki kat daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Ayrica Yilmaz ve Giinal'in (2020) saglik bilimleri fakiiltesi
ogrencileri Gzerinde gergeklestirdikleri bir baska calismada, bolimler arasinda anlamli bir fark olmadigi goriilmustir. Bu
calismanin sonuglarina bakildiginda, saglik bilimleri fakiiltesi 6grencileri ile diger fakdiltelerin 6grencileri arasinda saglik
okuryazarlik diizeyi agisindan anlamli bir fark olmadigi goriilmesi ve saglik okuryazarlik seviyelerinin orta diizeyde olmasi,
genglerin okuma ve arastirma yoninin diisiik olmasi, daha gok teknolojiyi sosyal medya lizerinde gorsel olarak izlemeleri
ile iligkilendirilmistir. Ayrica bu durum, saglik bilimleri 6grencilerinin alacaklari egitimin igeriginden ve sosyal yoni agirlikli
bolimlerdeki saglik bilgi diizeyini arttirmaya yonelik derslerin yetersizliginden kaynaklaniyor olabilecegi diistinilmustir.
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Calismada, erkek ogrencilerin saglik okuryazarlik diizeylerinin daha yiiksek oldugu belirlenmistir (Tablo 2). Bu sonug,
konuya iligkin yapilan bazi calismalarla 6rtiigmektedir. Ornegin; Chia-Jung Lee ve arkadaslarinin (2022) calismasinda,
saglik okuryazarliginin erkeklerde daha yiiksek oldugu saptanmistir. Benzer sekilde, Bonaccorsi ve arkadaslarinin (2022)
calismasinda, COVID-19 ile ilgili dijital saghk okuryazarhiginin Floransa Universitesi'ndeki erkek égrenciler arasinda daha
ylksek oldugu belirlenmistir. Benzer bir baglamda, yiiksek saglik okuryazarhigi beklentisi olabilecek saglik bilimleri
fakiiltesinde yapilan bir baska galismada, kadin &grencilerin erkeklere gore daha yiiksek yeme bozuklugu egiliminde
olduklari belirtilmistir (Giinal ve ark., 2023). Ozellikle teknolojik ilerlemelerle beraber erkeklerin dijital platformlardan daha
fazla saglik bilgisine erisim saglamasi, onlarin saglik okuryazarlik diizeylerini artirabilmektedir. Ancak bu genelleme her
calisma icin gecerli olmamaktadir. Kesic ve arkadaslarinin (2022) Hirvatistan'da tip fakiiltesi 6grencileri Gizerinde yaptiklari
arastirmada, saglik okuryazarliginin cinsiyete gore anlamli bir farklilik géstermedigi bulunmus olup bu ¢alismanin sonuglari,
erkeklerin genel olarak daha yiiksek saglik okuryazarligina sahip olabilecegdini gosterse de 0Ozellikle tip gibi 0zellikle
alanlarda bu Gstlnlugiin azaldigini diisiindiirmektedir. Bu durum, cinsiyetin saglik okuryazarligi tizerindeki etkisinin, egitim
diizeyi, kiltir ve diger etmenlerle iligkilendirilebilecegini gdstermektedir.

Bu arastirmada dikkat geken dider bir bulgu ise birinci sinif 6grencilerinin Gist siniflardaki 6grencilere gére daha yiiksek saglik
okuryazarhgina sahip olmalaridir (Tablo 2). Bu bulgu, birinci sinif 6grencilerinin tniversiteye yeni baglamis olmalariyla daha
glincel bilgilere erisiyor olmalari veya bu 6grencilerin 6grenme istekliliklerinin ve glidiilenmelerinin daha yiiksek olmasindan
kaynaklaniyor olabilecegi 6ngoriilmustir. Bilimsel yazinda da geng bireylerin daha yiiksek saglik okuryazarligina sahip
olduguna iligkin bulgular bulunmaktadir. Fisher ve Goldney (2003) yaptiklari ¢galismada, genglerin yaslilara gére mental
saglik okuryazarliklarinin daha yiiksek oldugunu; Aljassim ve Ostini (2020) ise geng yas gruplarinin daha yiiksek sagdlik
okuryazarhgina sahip oldugunu belirtmislerdir. Bu calismadaki benzer sonuglar, yasla saglik okuryazarhgi arasinda olumsuz
bir iligki oldugunu (r:-0,113) (Sekil 1) desteklemekte olup geng 6grencilerin glincel bilgi ortaminda daha etkin olduklarini
disiindirmektedir.

Sonug ve Oneriler

Calismada, ogrencilerin saglik okuryazarlk diizeyinin orta diizeyde oldugu ve saglik bilimleri fakdltesi 6grencilerinin
diger fakdiltelerden anlamli derecede daha yiiksek saglik okuryazarligina sahip olmasi beklenirken, bir fark bulunmadigi
saptanmistir. Ogrencilerin tanitici 6zellikleriyle yapilan karsilastirmalarda, erkek 6grencilerin kadin 6grencilere kiyasla daha
yiksek saglik okuryazarligi diizeyine sahip oldugu belirlenmistir. Ayrica 6grencilerin siniflar arttikga saglhk okuryazarlk
diizeylerinin de azaldigi gorilmustir.

Bu arastirmadan elde edilen sonuglar dogrultusunda;
+ Saglik okuryazarhgi egitimlerinin, 6grenci merkezli egitim yontemleriyle daha etkin sekilde ve daha yaygin bir sekilde
diizenlenmesi,
Universite 6grenci kuliipleri araciligiyla saglik okuryazarligi atélyeleri ve seminerlerinin diizenlenmesi,
Saglk okuryazarligini artirmaya yonelik oyun tabanli mobil uygulamalar veya gevrim igi egitimlerin desteklenmesi.
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