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Van Ilinde Yasayan Bedensel Engelli Bireylerin Saghk
Okuryazarhgi Diizeylerinin ve Iliskili Faktorlerin Belirlenmesi

Deteriining The Health Literacy Levels and Related Factors Of Physically Diiabled
Individuals Living in Van Province

OZET

Bu c¢alisma; saglikli bireyler, hastalar ve engelli bireylerin temel saglik hizmetlerinden yararlanmasi, Hakan Orakei !
sagligin korunmasi ve gelistirilmesinde kazanilmas: gereken 6nemli bir yetkinlik olarak tanimlanan Saglk
Okuryazarligin (SOY), bedensel engelli bireylerde diizeylerinin tespit edilmesi ve bununla iliskili faktorleri
belirlemek i¢in yapildi. Tanimlayici — iliski arayici tiirde, kesitsel tipte tasarlanmig bu ¢alisma Ocak-Mart
2023 tarihleri arasinda, Van il merkezinde faaliyet gosteren Van Bedensel Engelliler Spor Kuliibii Dernegine
kayitli, okuryazar, internet ve akilli telefon kullanabilen, galismay: kabul eden ve sadece bedensel engeli
olan bireyler ile yapildi. Calismanm verileri “Tanitici Bilgi Formu” ve “Tiirkiye Saglik Okuryazarligi
Olgegi-32 (TSOY-32)” kullanilarak toplandi. Veriler tanimlayici istatistikler, Kruskal-Wallis (KW) ve t-testi
kullanilarak degerlendirildi. Bedensel engelli bireylerin yas ortalamasi 31.86, %58,6’s1 erkek, %58,6’sinin
engel durumu sonradan olan katilimeilarin, %65,7’si her hangi bir iste ¢alismayan, %45,7’si geliri giderden
az ve %65,7’si lise ve lisans diizeyi okullardan mezundu. Katilimeilarin %57,1’inin saglik okuryazarlig
yetersiz, %21,4’ntin smirli, %11°1 yeterli ve %10’unu mitkemmel diizeyde idi. Calismada; engellilik
durumu, egitim diizeyi, saglik ile ilgili bilgi almak i¢in internet kullanimi ve genel saglik degerlendirmeleri
kategorileri ile (SOY) arasinda anlamli bir iliski bulundu (p<0,05). Bedensel engelli bireylerin Slgegin
“Tedavi ve Hizmet (22,21 +12,25)” ve “Hastaliklardan Korunma ve Sagligin Gelistirilmesi (20,16 £15,41)”
alt boyutlarindan aldiklar1 puanlara gore yetersiz diizeyde oldugu belirlendi. Toplumda 6nemli bir oranda
niifusa sahip bedensel engellilerin, saglik okuryazarlik (SOY) diizeylerinin yetersiz veya sorunlu diizeyde
oldugu goriilmektedir. Engelli bireylerin saglik bilgilerinin edinilmesi ve bu bilgileri etkili kullanimlarina
yonelik arastirma ve miidahale ¢alismalarinin artirilmasi, engelli bireylerin saglik okuryazarligi tizerinde
etkili olarak, kendi saglik sorumluluklarinin gelismesine 6nemli katki saglayacaktir.

Aysun Ardig ?

Anahtar Kelimeler: Bedensel Engelli, Saglik Okuryazarligi, Saghgi Gelistirme
ABSTRACT

This study was conducted to identify the levels of Health Literacy (HL), which is defined as an important . . .
competency that should be gained in the protection and improvement of health and the utilization of basic How to Cite This Article

health services by healthy individuals, patients and disabled individuals, in physically disabled individuals Orakci, H. & Ardig, A. (2023).
and to determine the factors associated with it. This descriptive - correlational, cross-sectional study was “Van Ilinde Yasayan Bedensel
carried out between January and March 2023 with only physically disabled individuals who were registered Engelli Bireylerin Saghk

to the Van Physically Disabled Sports Club Association, which operates in the city center of VVan, who were
literate, able to use the internet and smartphones, and who agreed to participate in the study. The data of the
study were collected using "Introductory Information Form" and “Turkey Health Literacy Scale-32 (TSOY-
32)". Data were evaluated using descriptive statistics, Kruskal-Wallis (KW) and t test. The average age of
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the physically disabled individuals was 31.86 years, 58.6% of the participants were male, 58.6% of the Studies Journal, (e-1ISSN:2587-
participants had post-disability, 65.7% were not employed, 45.7% had income less than expenses, and 1587) Vol:9, Issue:111; pp:7101-
65.7% graduated from high school and undergraduate schools. Health literacy was inadequate in 57.1% of 7109. DOI:

the participants, limited in 21.4%, adequate in 11% and excellent in 10%. In the present study, it was http://dx.doi.org/10.29228/sssj.695
observed that there was a significant relationship between the categories of disability status, education level, 70

internet use in accessing health-related information and general health assessments and (HL) (p<0.05). It

was determined that physically disabled individuals were at an inadequate level according to the scores they Avrrival: 19 April 2023

received from the "Treatment and Service (22.21 £12.25)" and "Disease Prevention and Health Promotion Published: 31 May 2023

(20.16 £15.41)" sub-dimensions of the scale. It is seen that the levels of physically disabled people (HL),

who have a significant population in the society, are insufficient or problematic. Increasing research and Social Sciences Studies Journal is
intervention studies for the acquisition and use of health information by disabled people will significantly licensed under a Creative
cpntri_b_u_te to the development of health responsibilities by affecting the health literacy of people with Commons Attribution-
disabilities. NonCommercial 4.0 International
Keywords: Physical Disability, Health Literacy, Health Promotion License.

GIRiS

Saglik okuryazarligi (SOY), saglikla ilgili uygun kararlar1 almak ve temel sagligi korumak icin saghk bilgilerini
edinme, bilgileri anlama, degerlendirme ve bunlar1 kullanma becerisidir (Deniz vd., 2020; Omariba & Ng, 2015).
Diinya Saglik Orgiitii (WHO) 2030, Siirdiiriilebilir Kalkinma Giindeminin sosyal, ekonomik ve ¢evresel hedeflerine
tam anlamiyla ulasilmasi i¢in saglik okuryazarliginin artirilmasina yonelik ¢abalarin elzem oldugunu vurgulamakta
ve saglik okuryazarliginin dezavantajli ve dislanmis topluluklarin saglik ihtiyaclarina 6nemli faydalar saglayacagim
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belirtmektedir (WHO, 2023). Avrupa Saglik Okuryazarlig1 (HLS-EU) Olgeklerine dayali olarak Avrupa bolgesinde
ve Tiirkiye’de yapilan saglik okuryazarligi arastirmalarma gore, Avrupa bolgesindeki katilimcilarm %12.4’{inlin
yetersiz ve %35.2’sinin sorunlu — sinirli (SOY) diizeyine sahip oldugu, bununla birlikte Tiirkiye toplumunun ise
%64,6’s1n1n “yetersiz veya sorunlu” saglik okuryazarligina sahip oldugu belirlenmistir (Tanriover vd., 2014).

Giliniimiiz saglik sistemi, kisinin saglig1 koruma ve gelistirme hizmetlerini kullanmasini, mevcut saglik hizmetleri
hakkinda bilgi almasim, saghg ile ilgili kararlara aktif olarak katilmasini, sorumluluk ve haklarmi bilmesini
gerektirmektedir. Bu sebeple, insanlarin saglik okuryazarligi, saglik bilgilerinin elde edilmesinde, bu bilgilerin
anlagilmasinda ve saglik hizmeti sunuculari ile etkilesimde 6nemli bir faktér haline gelmektedir (EyiiboMu &
Schulz, 2016; Olmez & Barkan, 2015). Bu faktérler, bireylerin saglik sistemine erigimini, 6z bakim aktivitelerini ve
saglik sistemi ile etkilesimini etkilemektedir (Don Nutbeam & Lloyd, 2020). Saglik okuryazarligi, insanlarin kisisel
ve saglik bilgilerini saglik uzmanlariyla paylasmaya, kronik hastaliklar1 tedavi etmeye ve yonetmeye, saglikli
beslenme ve saglikla ilgili haberler gibi sagligi koruyucu ve gelistirici davranislari benimsemeye olan ilgisini
artirmakta ve insanlarin saghk durumunu, saglik maliyetlerini ve bakim Kkalitesini etkilemektedir. Saglik
hizmetlerine erisimde dezavantajli gruplar, yetersiz veya sinirli saglik okuryazarligindan etkilenmekte ve saglik
esitsizliklerini daha da artirmaktadir. Son yillarda arastirmacilar, saglik okuryazarliginin 6zellikle engelli insanlar
icin de dnemli oldugunu belirtmislerdir (Karatana & Gir, 2019).

Engellilik, bir kisinin fiziksel, zihinsel, duygusal veya sosyal yeteneklerinin siirekli olarak sinirlandigi bir durumu
ifade etmektedir. Bu smirlanmalar engelliligin farkli tiir ve diizeylerinde, fiziksel kisitlamalardan kaynakli
hareketsiz yasam, giinliik yasam aktivitelerinde zorluklar (Yanikkerem & Esmeray, 2017), obezite (Bozkir, 2013)
ve kronik hastaliklara (Inan vd., 2013) yatkinlik gibi fiziksel saglik sorunlarinin yaninda sosyal izolasyon,
ayrimcilik ve giiven eksikligi gibi faktorler nedeniyle de duyusal saglik sorunlar1 yasanabilmektedir. Bu tiir
sorunlar engelli bireylerin yagam kalitesini olumsuz yonde etkileyebilmektedir.

Engelli bireylerin, saglikla ilgili dogru ve giivenilir bilgilere erisim saglamalari, saglikla ilgili bilgileri agik ve
anlasilir sekilde anlayabilmeleri, saglik kararlarini bilingli bir sekilde vermeleri, kendi sagliklarini yonetmeleri ve
saglik hizmetlerine erisim saglamalar1 noktalarinda, saglik okuryazarligi (SOY) engelliler i¢in 6nemli bir faktordiir.
Engelli bireylerin saglik okuryazarlik diizeyleri dezavantajlari olan fiziksel kisitlamalar, iletisimsel, algisal veya
biligsel zorluklar nedeniyle onemli derecede etkilenmektedir. Tiirkiye’de Engelli Istatistik Biilteni 2023 Ocak ay1
verilerine gore bedensel engelli bireylerin oram %13.8” dir (EYHGM, 2023). Ozellikle engelli niifus grubunda
saglik okuryazarlig1 diizeylerinin ¢ok diisiik oldugu ve bu grupta saglik okuryazarligin tesvik edilmesi ile saglik ve
yasam Kkalitesini iyilestirmede oldukca faydal olabilecegi bildirilmektedir (Geukes vd., 2018; Latteck & Bruland,
2020).

Bu arastirmanin amaci; Van il merkezinde faaliyet gosteren Van Bedensel Engelliler Spor Kuliibii Dernegine
kayitli, bedensel engelli bireylerin saglik okuryazarlik (SOY) diizeylerini ve iliskili faktorlerin incelenmesi
amaciyla yapild.

GEREC VE YONTEM
Arastirmanin Tipi

Bu arastirma bedensel engelli bireylerin saglik okuryazarlik diizeylerinin belirlenmesi ve iligkili faktorlerin
incelenmesi amactyla tanimlayici — iligki arayici tiirde, kesitsel tipte tasarlanmistir.

Arastirmanin Yeri ve Zamani

Bu calisma Ocak-Mart 2023 tarihleri arasinda, (Tiirkiye’nin dogusunda yer alan il merkezinde) Van il merkezinde
faaliyet gosteren Van Bedensel Engelliler Spor Kuliibii Dernegine kayith bedensel engelli bireylerle yapildi.
Calismanin evrenini dernege kayith 148 bedensel engelli birey olusturdu. Ornekleme yonteminde evrenin
tamamina ulagilmasi hedeflendi ancak ¢alisma 6rnekleme alinma 6l¢iitleri olan okuryazar, internet ve akilli telefon
kullanabilen, bedensel engelinin disinda farkli bir engeli olmayan ve ¢alismay1 kabul eden 70 bedensel engelli birey
ile tamamlandi.

Veri toplama yontemi ve araclari

Arastirmanin verileri “Tanitic1 Bilgi Formu” ve “Tiirkiye Saglik Okuryazarlig1 Olcegi-32 (TSOY-32)” kullanilarak
(Okyay Pmar & Abacigil Filiz, 2016) Google formlar araciligiyla online (¢evrimigi) olarak toplanmustir.
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Tanitic Bilgi Formu

Tanitic1 Bilgi Formunda; “’yas, cinsiyet, egitim durumu, gelir durumu, medeni durum, engel durumu olarak, sagligi
algilamayla” ilgili demografik verilerden olusan toplam 12 madde yer almaktadir. Form arastirmacilar tarafindan
ilgili literatiir taranarak olusturulmustur.

Tiirkiye Saghk Okuryazarhg Olgegi-32 (TSOY-32)

Avrupa Saglik Okuryazarligi Arastirma Konsorsiyumu (HLS-EU CONSORTIUM, 2012) tarafindan gelistirilen
kavramsal gerceveye dayali olarak TSOY-32 6l¢eginin giivenirlik ve gecerlilik ¢alismasi Okyay ve arkadaslari
tarafindan yapilmistir. Olgek 15 yas {istii okuma yazma bilen bireylerde, saglik okuryazarlik diizeyini belirlemek
amactyla gelistirilmistir. Olgek, “Tedavi ve hizmet” ve “Hastaliklardan korunma/saghgin gelistirilmesi” iki alt
boyut olmak iizere toplam 32 maddeden olusmaktadir (Okyay Pinar & Abacigil Filiz, 2016).

Olgegin yanitlamas: "1. Cok Kolay, 2. Kolay, 3. Zor, 4. Cok Zor" olmak iizere 4’lii Likert seklinde olup,
puanlamasinda 1-4 olan kodlar 4-1 olmak iizere tersine ¢evrilmektedir. Hesaplama kolaylig: i¢in bilesik puan,
"Indeks=(aritmetik ortalama-1) x [50/3]" formiiliiyle 0-50 puan arasinda standartlastirilmistir. Olgek toplam 32
sorudan olugmakta ve en kiiciik 0 puan ile en diisiik saglik okuryazarligini, en biiyiik 50 puan ile en yiiksek saglik
okuryazarligini gostermektedir.

Olgekte saghk okur diizeyleri;

v (0 - 25) puan : yetersiz saglik okuryazarligi
v' (>25 - 33) puan: sorunlu — sinirli saglik okuryazarligi
v (>33 - 42) puan: yeterli saglik okuryazarligi

v (>42 - 50) puan: miilkemmel saglik okuryazarligi olarak, elde edilen puana gore diizeyi 4 kategoride
siiflandirilmistir (Okyay Piar & Abacigil Filiz, 2016).

Bu calismada, Cronbach alfa degeri ol¢ek geneli i¢in 0.96, “Tedavi ve Hizmet” alt boyutu i¢in 0.93,
“Hastaliklardan Korunma ve Sagligin Gelistirilmesi” alt boyutu i¢in 0.94 olarak saptanmustir.

istatistiksel Analizler

Arastirmada elde edilen verilerin analizi (SPSS) 24.0 programi ile yapilmistir. Verilere ait tamimlayici degerler
say1(n), ylizde (%), ortalama (X) ve standart sapma (£ss) ile sunulmustur. Sayisal verilerin normal dagilima uyumu
Kolmogorov- Simornov testi ile degerlendirilmistir. Kategorik verilerin karsilastirmasinda ki-kare testi, 6lgek puani
ortalamalarinin karsilastirilmasinda 6lgek normal dagilim gosterdigi verilerde t-testi ve normal dagilim kosulunu
saglanmadig1 ve ikiden fazla kategoriye sahip olan verilerde Kruskal-Wallis (KW) testi ile analizler yapilmistir.
Istatistiksel analizler %95 giiven araliginda ve p <0.05 6nem diizeyinde degerlendirilmistir.

Etik

Arastirmanin etik kurul izni Van Yiiziincii Y1l Universitesi Girisimsel Olmayan Etik Kurulundan 09/12/2022 tarih
ve 2022/12-05 karar sayisi ile onay almmustir. Arastirmada veri toplama araglarindan “Tirkiye Saglik
Okuryazarhigi Olgegi-32” (TSOY-32) olgek kullanim izni mail yoluyla almmustir. Ayrica calismaya katilan
bireylere ¢alismanin amaci ve yontemi, katilimin tamamen goniilliilik esasina bagh oldugu, katilmay1 reddetme
hakkina sahip oldugu, katilmak isterlerse de bilgilerin gizli tutulacagi hakkinda online anketin ilk sayfasinda
bilgilendirme yapilarak ve onami alinmistir.

Arastirmanin Sinirhliklar:

Calismada, verilerin sadece tek bir ilde yasayan ve bir bedensel engelli dernegine kayith engelli bireylerde
toplanabilmis olmasi, saglik okuryazarligi 6lgme aracinin online form araciligiyla, okuryazar, internet ve akilli
telefon kullanabilen ve sadece bedensel engeli olan bireylerden verilerin toplanmasi bu ¢alismanin smurliliklardir.
Engelli bireylerin saglik okuryazar diizeyleri ile ilgili yeterli literatiiriin olmamasi bulgularn tartisiimasini
kisitlamistir.

BULGULAR
Bedensel Engelli Bireylerin Tamitic1 Ozellikleri

Aragtirmaya katilan bedensel engelli bireylerin %58,6’s1 erkek %41,4’{i kadin olup, %54,3’0 bekardir. Caligmada
yer alan bedensel engelli bireyler 19 ve 58 yas araliginda olup yas ortalamasi 31,86°dir. %58,6’simin engel durumu
sonradan olan katilmeilarin %65,7’si her hangi bir iste calismiyor ve %45,7’si gelir giderden az, %40°1 gelir gidere
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esit, %14,3°1 gelir giderden fazla oldugunu belirtmistir. Katilimcilarin %30’u ilkokul — ortaokul; %65,7’si lise ve
lisans diizeyi okullardan mezundu. %55,7’si kitap okudugunu ve %70,2’sinin kitap okuma diizeylerinin iyi —
oldukga iyi ve miikemmel oldugu tespit edilmistir. Katilimcilarin %8,6’s1 saglikla ilgili bilgilere ulagsmak i¢in
interneti hi¢gbir zaman kullanmadigi, kalan biiyiik ¢ogunlugun interneti kullandiklar1 ve genel saglik durumlarini ise
%77,2’si iyi — ¢ok iyi seklinde degerlendirdikleri ortaya ¢ikmistir (Tablo 1).

Tablo 1: Bedensel Engelli Bireylerin Tanitici Ozellikleri (n=70)

DEGISKENLER KATEGORILER n %
Cinsiyet Kadin 29 41,4%
Erkek 41 58,6%
. Evli 32 45, 7%
Medeni Durum Bekar 38 54.3%
[lkdgretim 11 15,7%
Ortaokul 10 14,3%
Egitim Lise 31 44,3%
Lisans 15 21,4%
Diger 3 4,3%
Calistyor 24 34,3%
Calisma Durumu Calismiyor 46 65,7%
Gelir giderden az 32 45,7%
Gelir Durumu Gelir giderden esit 28 40,0%
Gelir giderden fazla 10 14,3%
Engel Durumu Ne Zaman Olustu ]S);)ng:;sdtzr? ‘212 gé:g?;g
. Evet 39 55,7%
Kitap okuyor musunuz? Hayir 31 44.3%
Miikemmel 1 1,4%
Cok Iyi 12 17,1%
Kendi okuma diizeyinizi nasil degerlendirirsiniz? | Iyi 39 55,7%
Kotii 14 20,0%
Cok Kotii 4 5,7%
Her zaman 25 35,7%
Saglikla ilgili bilgilere ulasmak i¢in internet Bazen 27 38,6%
kullaniyor musunuz? Nadiren 12 17,1%
Higbir zaman 6 8,6%
Her zaman 2 2,9%
Okuma ve yazma ile ilgili aktivitelerinize yonelik Bazen 16 22,9%
diger kisi/kisilerden yardim aliyyor musunuz? Nadiren 18 25,7%
Higbir zaman 34 48,6%
Cok iyi 9 12,9%
. < . lyi 45 64,3%
Genel olarak sagh@imizi nasil degerlendirirsiniz? Kot 14 20.0%
Cok Kotii 2 2,9%

X £SS
Yas (Min.=19; Max.=58) 31.86£1036

Bedensel Engelli Bireylerin (TSOY-32) Ol¢ek Puan Ortalamalar ve Kategorik Puan Dagihm

Calismadan elde edilen verilere gére “Tiirkiye Saghk Okur ve Yazarhigi Olgegi (TSOY-32)” ortalamast 21,18
+13,98 olup oOlcegin orta degeri 25,00 oldugu kabul edildiginde bu oran diisiiktiir. Alt boyutlara bakildiginda ise
“Tedavi ve Hizmet” alt boyut ortalamas1 22,21 +12,25; “Hastaliklardan Korunma ve Sagligin Gelistirilmesi” alt
boyut ortalamasi ise 20,16 +15,41°dir ve bu oranlar da yine 6lgegin orta degerinden (25,00) disiiktiir (Tablo 2).
Kategorik puan dagilimina gore bakildiginda ise; drneklemin sadece %10’u mitkemmel saglik okuryazart oldugu,
%11°nin ise yeterli saghik okuryazar oldugu goriilmektedir. Ayrica 6rneklemin yaridan fazlasi (%57,1) “yetersiz
saglik okuryazarlig1” kategorisinde oldugu ortaya ¢ikmustir. Tim bu bilgilerden bedensel engelli bireylerden olusan
orneklemin, saglik okuryazarligi oraninin diisiik ve kategorik degiskenlerden yola ¢ikildiginda ise “yetersiz saglik
okuryazarlig1” yiizdesinin yiiksek oldugu belirlenmistir (Tablo 2).
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Tablo 2: Bedensel Engelli Bireylerin (TSOY-32) Olcegi Puan Ortalamalari ve Kategorik Puan Dagilimi (n: 70)

Olcek Toplam Puan Ortalamalari X £SS
TSOY — 32 (Toplam Skor) 21,18 £13,98

Olgek Alt Boyut Puan Ortalamalar % +SS
Tedavi ve Hizmet Alt Boyutu 22,21 £12,25
Hastaliklardan Korunma ve
Sagligin Gelistirilmesi Alt Boyutu 20,16 £15,41

Kategorik Puan Dagilimlar N %

Yetersiz saglik okuryazarligi (0-25 puan) 40 57,1
Sorunlu — sinirli saglik okuryazarligi (>25-33 puan) 15 214
Yeterli saglik okuryazarhigi (>33-42 puan) 8 114
Miikemmel saglik okuryazarligi (>42-50 puan) 7 10,0

Bedensel Engelli Bireylerin Tamitica Ozellikleriyle iliskili (TSOY-32) Ol¢ek Toplam Puan Ortalamalar1 ve
Alt Boyut Puan Ortalamalarn

Calismadan elde edilen bulgulara gore ikili kategorilere bakildiginda; TSYO-32 o6lgegi cinsiyet (t=1,212;
p.=0,078); medeni durum (t=-1,299; p.=0,198) ve ¢alisma durumuna (t= -0,666, p=0,508) gore istatistiksel olarak
anlaml bir farklilik géstermedigi, bununla birlikte saglik okuryazarligi 6l¢ek puan ortalamalarinda kadinlar (24,34
+ 12,47) erkeklerden (20,24 + 14,88); bekarlar (23,92 + 14,59) evlilerden (19,58 + 13,07); calisanlar (23,48 +
13,63) calismayanlardan (21,13 + 14,24) daha yiiksek oldugu tespit edilmistir. Katilimcilar arasinda gelir durumu
acisindan istatistiki olarak anlamli bir iligski bulunmazken (y>=0,640; df=2; p=0,726), engellilik durumu sonradan
olanlar (26,24 + 12,89) ile dogustan olanlar (15,84 + 13,38) arasinda saglik okuryazarlig1 dlgeginde istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik oldugu ve engellilik durumu sonradan olanlarin 6lgek puan ortalamalarinin daha yiiksek
(t=-3,276; p=0,002) oldugu belirlenmistir (Tablo 3). Coklu kategorilere bakildiginda; egitim durumuna gore
ilkogretim (5,78 + 7,01), ortadgretim (13,18 = 9,22), Lise (24,65 + 12,26), Lisans (32,71 + 11,75) ve Diger (28,47 +
5,22) olarak 6lgek puan ortalamalari agisindan istatistiksel olarak anlamli fark oldugu (%>=29,877; df=4; p=0,000)
ve egitim diizeyi yiikseldik¢e dlgek puan ortalamalarin da arttigi goriilmiistiir. Ayn1 zamanda kitap okuyan (29,13 +
11,84) katilimcilarin okumayanlara (12,89 £+ 10,96) oranla olgek puan ortalamalarinin daha yiiksek oldugu
belirlenmistir (Tablo 3). Saglikla ilgili bilgilere ulagmak i¢in internet kullanma durumu kategorilerine goére
degerlendirildiginde; interneti “Her zaman” (29,21 + 12,40) ve “Bazen” (21,06 + 12,07) kullananlar ile “hicbir
zaman” (14,93 + 19,61) ve “nadiren” (12,24 £+ 10,99) kullananlar arasinda (y>=14,404; df=3; p=0,002) anlamh
farklihik oldugu ve genel saghik degerlendirmesinde saghigim “Cok Iyi” (32,41 + 6,63) ve “Cok Kotii” (39,58 +
14,73) olarak degerlendirenlerin saghgini “Iyi” (20,07 + 13,62) ve “Kotii” (18,68 + 14,79) olarak degerlendirenler
arasinda da (y>=14,404; df=3; p=0,002) istatistiki olarak anlamli farklilik oldugu tespit edilmistir (p<0,05) (Tablo
3).

Calismada TSYO-32 0Olgegi Tedavi ve Hizmet ile Hastaliklardan Korunma ve Sagligin Gelistirilmesi 6lgek alt
boyutun ikili kategorilerine bakildiginda; Cinsiyet, medeni durum, ¢alisma durumu ve gelir durumu kategorilerine
gore istatistiksel olarak anlamli farkliliklar gostermedigi (p>0,05), ancak egitim durumu lisans ve {istii olan,
engellilik durumu sonradan olan, kitap okuyan, saglik bilgilerine erisimde internet kullanan ve genel saglik
degerlendirmesi kategorilerine goére er iki alt boyutta istatistiksel olarak anlamli farkliliklarin oldugu tespit
edilmistir (p<0,05) (Tablo 3).
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Tablo 3: Bedensel Engelli Bireylerin Tamitic1 Ozellikleriyle iliskili (TSOY-32) Olgek Puan Ortalamalar1 ve Alt Boyutlar1 Puan Ortalamalar
(n: 70)

Tedavi ve Hizmet
o Alt Boyut Puan
DEGISKENLER Ortal)z(malarl
% +SS Istatistik % +SS Istatistik % +SS istatistik
ilkokul 5,78+7,01 7,95+7,05 5,59+7,27
Ortaokul 13,18+9,22 _ 15,83+9,98 _ 9,48+9,39 _
Egitim Diizeyi Lise 24,65+12,26 K\év:_ozg(,)%w 24,33+10,86 K\I’)V:‘Ong%ﬁ“ 22,78+14,76 K\év:_ozg(,)%ge
Lisans 32,71+11,75 ' 31,3949.47 ' 31,32+14,06 '
Diger 28,47+5,22 28,13+3,13 26,39+7,32
Engel Durumu Dogustan 15,844+13,38 t=-3,276 18,53+12,49 t=-2,172 12,14+14,15 t=-4,049
Sonradan 26,24+12,89 p=0,002 24,82+11,53 p=0,033 25,84+13,80 p=0,000
Kitap Okuma Evet 29,13+11,84 t=5,888 28,55+9,70 t=5,936 27,03+14,19 t=4,800
Durumu Hayir 12,89+10,96 p=0,000 14,25+10,40 p=0,000 11,53+12,38 p=0,000
Saghkla ilgili Her zaman 29,21+12,40 28,46+10,77 27,25+13,67
Bilgiye Erisimde Bazgn 21,06£12,07 | KW=14,404 22,18+10,66 KW=15,075 18,40+15,38 KW=10,124
internet Kullanumi Nadiren 12,24+10,99 p=0,002 12,2449,58 p=0,002 12,15+11,00 p=0,018
Hicbir Zaman | 14,93+19.61 16,32+15,71 14,58+20,71
Cok iyi 32,4146,63 31,25+6,61 30,79+7,97
Saghk Durum Iyi 20,07+13,62 | KW=10,500 21,27+11,51 KW=10,187 17,80+15,33 KW=8,977
Degerlendirmesi Kotii 18,68+14,79 p=0,015 17,34+13,79 p=0,011 18,23+15,89 p=0,030
Cok kotii 39,58+14,73 36,98+12,52 39,06+15,47

Bedensel Engelli Bireylerin (Katihmcilarin) (TSOY-32) Olgcek Matris Bilesenlerine Iliskin Dagihmlar

Calismada bedensel engelli bireylerin TSOY-32 6l¢egi tedavi ve hizmet alt boyutu oranlari, hastaliklardan korunma
/ saghgin gelistirilmesi alt boyut oranlarindan her bir baslikta (bilgiye ulasma, anlama, degerlendirme,
kullanma/uygulama) daha yiiksek oldugu tablodan goriilmektedir (Tablo 4). Bu katilimcilarin tedavi ve hizmet
olcegi ile ilgili saglik okuryazarligin1 daha fazla oranda yaptigim1 ortaya koymaktadir. Ayrica bu boyutlar kendi
aralarinda kiyaslandiginda da istatistiksel olarak anlamli bir farklilik tespit edilmistir (paried samples test p=0,000).
Saglik okuryazarlig1 acisindan puanlan yiiksekligine gore degerlendirildigine; katilimcilarin saglikla ilgili bilgiyi
kullanma/uygulama oranii, sirasiyla bilgiye ulagsma, bilgiyi anlama ve bilgiyi degerlendirmenin takip ettigi
anlagilmaktadir (Tablo 4).

Tablo 4: Bedensel Engelli Bireylerin (TSOY-32) Olcek Matrisine iliskin Ortalamalar ve Istatistik (n:70)

Saglikla Saglikla Saglikla Saglikla
Tlgili bilgiye ilgili bilgiyi ilgili bilgiyi flgili bilgiyi
ulagma anlama degerlendirme kullanma/uygulama
X £SS X +£SS X +£SS X +£SS
Tedavi ve Hizmet 26,30 £15,56 2434 +13,83 19,94 £14,18 27,97 £13,42
Hastahklardan Korunma / 21,84 415,82 21,78 +15,52 19,34 +15,39 20,83 £15,55
Sagligin Gelistirilmesi
Paired Samples Test Sig. 0,000 0,000 0,000 0,000

TARTISMA

Toplumda dezavantajli durumda olan engelli bireylerin, saglik okuryazarlik diizeylerinin yetersiz olmasi, bu
bireylerin saglik hizmetlerine erisimi, yararlanmasi ve sagligi gelistirme Sl¢eklerinde yasamlarini 6nemli diizeyde
etkilemektedir. ~ Saglik alaminda yasanan esitsizliklerin azaltilmasinda, saglik okuryazarlign diizeylerinin
yiikseltilmesinin énemli etkisi oldugu giiniimiizde, engelli bireylerin saglik okuryazarlik seviyesini ortaya koyan
yeterli sayida ¢aligmanin olmadig1 anlasilmaktadir.

Calismamizda bedensel engelli bireylerin %57,1’inin saglik okuryazarligi yetersiz, %11’nin ise yeterli diizeyde
oldugu ve Tiirkiye Saglik Okuryazarhg Olgegi toplam puan ortalamasimnn 21,18 £13,98 oldugu saptanmistir.
Avrupa Saglik Okuryazarligi (HLS-EU) arastirmasinda katilimcilarin %47,6’sinin puan ortalamas1 33,848,0
yetersiz veya sorunlu oldugu (Serensen vd., 2015) ve iilkemizde yapilan Tirkiye Saglik Okuryazarlig
aragtirmasinda ise katilimcilarin %64,6’sinin puan ortalamasinin 30,4 yetersiz veya sorunlu oldugu belirtilmistir
(Tanrover vd., 2014). Literatiirde genel olarak yetersiz saglik okuryazarligi bulgusunu destekleyen calismalar
bulunmaktadir (Bakan & Yildiz, 2019; Cetinkaya et al., 2022; Ergiin, 2017; Sirin et al., 2021; Soylar et al., 2020).
Saglik okuryazarligi seviyesinin giiniimiiz teknolojik gelismeleri yaninda yetersiz bir seviyede kalmasi, toplumdaki
tim bireylere saglik okuryazarlik diizeyini arttiracak islevsel girisim ve programlara ihtiya¢ oldugunu
gostermektedir.
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Calismada elde edilen bulgulara gére TSOY-32 6l¢egi Tedavi ve Hizmet alt boyut puan ortalamasi 22,21 £12,25;
Hastaliklardan Korunma ve Sagligin Gelistirilmesi Alt Boyutu ortalamasi ise 20,16 £15,41 olarak yetersiz diizeyde
oldugu tespit edilmistir. Bakan ve arkadaglarinin yaptigi ¢alismada Tedavi ve Hizmet alt boyut puan ortalamasini
25.68+ 10.98, Hastaliklardan Korunma ve Saghigin Gelistirilmesi alt boyut puan ortalamasini ise 23.50 £ 11.58
olarak belirtmistir(Bakan & Yildiz, 2019). Calismada bedensel engelli bireylerde TSOY-32 6lgegi Tedavi ve
Hizmet alt boyutunun skoru, Hastaliklardan Korunma ve Saghigin Gelistirilmesi alt boyutunun skorundan daha
yiiksek olmasi dikkat ¢ekicidir. Katilimeilarin Saglik Okuryazarligi hastaliktan korunma/sagligin gelistirilmesinden
daha ¢ok hastalik sonrasi siire¢ olan tedavi ve hizmet alt boyutuna yoneliktir.

Calismadan Sosyo demografik dzellikler agisindan elde edilen bulgulara gére TSOY-32 6lgegi puan ortalamalari
kadinlarda (24,34 + 12,47) erkeklerden (20,24 + 14,88) daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Literatiirde 6grenciler
ile ilgili yapilan calismalarda da kadinlarin SOY 6lgek puanlarinin benzer oldugu tespit edilmistir (Ergtin, 2017,
Sukys vd., 2017; Yilmaz Giiven vd., 2018). Calismada bedensel engelli bireylerin medeni durum, ¢alisma ve gelir
durumuna gore TSOY-32 6l¢egi puan ortalamalarinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki bulunmazken, engellilik
durumu sonradan olanlar (26,24 + 12,89) ile dogustan olanlar (15,84 + 13,38) arasinda saglik okuryazarligi
Olceginde istatistiksel olarak anlamli bir farklilik (t=-3,276; p=0,002) oldugu ve engellilik durumu sonradan
olanlarin 6l¢ek puan ortalamalarinin daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Engellilik durumunun dogustan olmasi,
yasam evreleri igerisinde zamansal olarak kiiltiirel ve psikososyal yonden dezavantajlarin daha fazla yasanmasina
ayni zamanda bu dezavantajlarin saglik bilgileri ve hizmetlerine erisimlerde daha fazla engellerle karsilasiimasina
neden oldugu, bu durumun saglik okuryazarligi {izerinde de etkisi oldugu disiiniilmektedir.

Calismada katilimeilarin egitim diizeyi arttikga ilkdgretim (5,78 = 7,01), ortadgretim (13,18 = 9,22), Lise (24,65 +
12,26), Lisans (32,71 £ 11,75) TSOY-32 dl¢egi puan ortalamalarinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu tespit
edilmistir. Egitim diizeyindeki artisin 6lgek puan ortalamalarina etkisi literatiir ile benzerlik gostermektedir (Bakan
& Yildiz, 2019; Ciftci, 2017; Ergiin, 2017; Soylar vd., 2020; Tanridver vd., 2014; Yilmaz & Ozonuk, 2019).
Egitimin bilgiye ulagma, anlama ve degerlendirme siireclerini kolaylastirmasi ve saglik uygulamalarina uyumu
artiran bir faktor olmasiyla saglik okuryazarhigi diizeyini etkiledigi belirtilmektedir (Bakan & Yildiz, 2019). Saglik
okuryazarligi, egitim ve saglik arasindaki iliskiyi aciklayan potansiyel bir mekanizma olarak 6ne siiriilmiistiir. Bu
nedenle, saglik okuryazarliginin diisiik egitim seviyesi ve kotii saglik durumu arasindaki iligkide altta yatan
mekanizmay1 agiklamada rol oynadig1 belirtilmektedir. Bu agidan saglik okuryazarliginin gelistirilmesi, egitimle
ilgili saglk esitsizliklerinin azaltilmasi i¢in yararli bir strateji olabilecegi ifade edilmektedir (Van Der Heide vd.,
2013).

Calismada bedensel engelli bireylerin saglikla ilgili bilgilere ulasmak igin interneti kullanma durumlar
degerlendirildiginde interneti “Her zaman” (29,21 £ 12,40) ve “Bazen” (21,06 = 12,07) kullananlar ile “higbir
zaman” (14,93 + 19,61) ve “nadiren” (12,24 + 10,99) kullananlar arasinda istatistiki olarak anlaml farklilik oldugu
tespit edilmistir (p<0,05). internet; dzellikle fiziksel engelleri olan ve olmayan, kirsal ve kentsel bolgelerde bulunan
cok genis Olgekteki bireylere, zaman ve mekan agisindan bilgiye erisebilme esnekligini ve kolayligin1 saglayan,
web tabanl saglik egitimlere imkan sunmaktadir (Demir & Go6ziim, 2011). Engelli bireylerin, saglikla ilgili dogru
ve giivenilir bilgilere erisimini kolaylagtiracak web tabanli saglik egitimi programlarinin diizenlenmesi, engelli
bireylerin saglik okuryazarlik diizeylerini olumlu yonde etkileyebilece§i ve bu bireylerin sagligini gelistirmede
o6nemli bir rolii olacag diisiiniilmektedir.

Saglik okuryazarligi 6l¢ek alt boyutlar verilerine gore ¢alismada; “Tedavi ve Hizmet” alt boyutu ortalamasi 22,21
+12,25; “Hastaliklardan Korunma ve Sagligin Gelistirilmesi” alt boyutu ortalamasi ise 20,16 +15,41 olarak yetersiz
saglik okuryazarligi diizeyi tespit edilmistir. Calismada katilimcilarin saglik okuryazarlig: alt boyut diizeylerinin,
hastaliktan korunma/sagligin gelistirilmesinden daha gok hastalik sonrasi siire¢ olan tedavi ve hizmet alt boyutuna
yonelik olmasi dikkat ¢ekicidir. Bu katilimcilarin tedavi ve hizmet 6lgegi ile ilgili saglik okuryazarligini daha fazla
oranda yaptigini ortaya koymaktadir.

Saglik okuryazarligi, bireylerin saghigin gelistirilmesi ve sirdiiriilmesi i¢in bilgiye erisme, bilgiyi anlama ve
kullanma becerilerini belirleyen kisisel, biligssel ve sosyal becerileri ifade etmektedir. Saglik okuryazarliginin
gelistirilmesi ve giliclendirilmesi i¢in insanlarin saglik bilgilerine erisimini ve bu bilgileri etkili bir sekilde kullanma
kapasitelerini gelistirmenin kritik Gneme sahip oldugu savunulmaktadir (D. Nutbeam, 2000).

SONUC VE ONERILER

Sonug olarak, toplumda 6nemli bir oranda niifusa sahip bedensel engellilerin saglik okuryazarlik diizeylerinin
yetersiz veya sorunlu diizeyde oldugu goriilmektedir.
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Gunimiizde bilgiye erisimin ¢ok zor olmadig1 bu ¢agda, toplumda engelleri ile saglikli bir sekilde yasamlarini
stirdiirmek isteyen bireylerin, saglikla ilgili yasam kalitelerinin arttirilmas1 amaciyla saglik okuryazar diizeylerinin
gelistirilmesine yonelik sagligi gelistirme politikalarinin arttirilmasi, toplumda dezavantajli durumda olan engelli
bireylerin, saglik alaninda yasadiklan esitsizliklerin biiyiik bir oranda 6niine gececegi diistiniilmektedir.

Engelli bireylerin saglik bilgilerinin edinilmesi ve bu bilgileri etkili kullanimlarina yonelik aragtirma ve miidahale
caligmalarinin  artirllmasi, engelli bireylerin saglik okuryazarligir {izerinde etkili olarak, kendi saghk
sorumluluklarinin gelismesine 6nemli katki saglayacaktir.
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